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Tarkastelin tutkimuksessani kehitysvammaisten toimijuuden rakentumista kehitysvam-
malaitosten deinstitutionalisaatioprosessissa. Aiheeni kannalta olennaista oli tarkastella 
kehitysvammaisten toimijuuden ja itsemääräämisoikeuden saamia uudenlaisia muotoja 
sekä muuttuvan lähiympäristön ominaisuuksia. Tarkastelin toimijuuden muotoutumista 
aiheen kannalta ajankohtaisten vammaispoliittisten asiakirjojen pohjalta. Asiakirjat ovat 
syntyneet vuorovaikutuksessa toisiinsa nähden.  
 
Tutkimusmetodologiani rakentui konstruktionistisen ja fenomenologis-hermeneuttisen 
tutkimusfilosofian ja tapaustutkimuksellisen ja narratiivis-diskursiivisen metodologian 
lähtökohdista. Vammaistutkimuksen näkökulmasta tutkimukseni edustaa tulkitsevaa 
vammaistutkimusta. Analyysimenetelmäni oli sisällönanalyysia soveltava dialoginen te-
matisointi. Muodostin siis induktiivisesti tutkimushavainnoistani yhä kokonaisvaltaisem-
paa tulkintaa tutkimusaiheestani. Metodologinen lähestymistapani on edellyttänyt jatku-
vaa reflektiota hyvän tieteellisen käytännön toteutumiseksi. 
 
Tutkimustulosteni valossa kehitysvammaisten toimijuus rakentuu asiakirjoissa pitkälti 
kehitysvammahuollon tukipalveluparadigman mukaisesti. Itsenäinen pärjääminen mää-
rittyi aineistossa tavoiteltavaksi tilaksi, mutta kehitysvammaisten määriteltiin ansaitsevan 
tarpeidensa mukaisesti myös muiden ihmisten tukea sekä lähiympäristön, itsemääräämis-
oikeuden toteutumisen että toimintavalmiuksiensa hyödyntämisen näkökulmista. Sosiaa-
lityön kokonaisvaltainen tuki oli näistä näkökulmista merkittävää. Toimijuus hahmottui 
sitä vahvemmin kehitysvammahuollon tukipalveluparadigman mukaiseksi, mitä enem-
män kehitysvammaisella oli valmiuksia toimia itsenäisesti. Vaikeimmin vammaisten 
kohdalla toimijuus saattoi kuitenkin edelleen rakentua laitos- tai kuntoutusajattelun läh-
tökohdista. 
 
Aineistossa tavallisuus korostui sekä ympäristön että toimijuuden näkökulmasta tavoit-
teena. Jatkossa tulisikin tarkastella, kenen lähtökohdista tavallista toimijuutta rakenne-
taan. Tunnustaako tavoiteltava toimijuus hoivan tarvitsemisen mahdollisuuden ja sovel-
tuuko näkökulma kaikille kansalaisille? Toisaalta palvelujärjestelmän muutoksen haas-
teita tulisi tarkastella laaja-alaisesti, koska laitoshoidon purkaminen liittyy esimerkiksi 
laitoskoulujen opetuksen ja oikeuspsykiatrisen hoivan järjestämiseen. Deinstitutionali-
saatiota tulisikin tarkastella laaja-alaisesti sekä mikro- että makrotason kysymyksenä. 
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This research was concerned with the agency of intellectually disabled persons. The re-
search focused on the ways of constructing intellectually disabled persons’ agency in the 
process of deinstitutionalization. I explored changing properties of the immediate envi-
ronment, self-determination and agency. My main research materials were current disa-
bility policy documents. Those documents have been constructed in interaction with each 
other. 
The research methodology based on constructionism and phenomenological-hermeneutic 
research philosophy. My methodological approach combined case study and narrative-
discursive perspective. As a disability research, my study was connected with interpreta-
tive disability research. My main methods were content analysis and dialogic thematiza-
tion. I have constructed comprehensive interpretation from my research materials. My 
approach has required continuous reflection for that good scientific practice has been put 
into practice.  
 
According to the results of my study, the agency is constructed mainly as per the service 
paradigm of disability care, especially the support paradigm. Independent performing of 
persons can be seen as an achievement but persons deserve also support according to their 
needs. Comprehensive support of social work is important for the construction of agency 
in the immediate environment. Persons with the most severe disabilities may need care in 
the rehabilitation and institutional contexts also in the future. 
 
It is needed to research further issues like from what basis the construction of agency is 
formed. Are the nowadays’ premises suitable for all? There is also a need for research to 
view deinstitutionalization comprehensively from the perspectives of housing, education 
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1.1 Tutkimukseni aihe ja tavoitteet 
Tarkastelen tutkimuksessani laitoksissa asuvien kehitysvammaisten toimijuuden raken-
tumista meneillään olevassa laitoshoidon purkamisen prosessissa. Tutkimukseni tehtä-
vänä on tarkastella kehitysvammaisten laitoshoidon purkamiseen liittyvissä asiakirjoissa 
olevia linjauksia toistaiseksi laitoksissa asuvien kehitysvammaisten ideaalisesta toimijuu-
desta laitoskontekstin ulkopuolella. Toimijuus kiinnittyy paitsi yksilön tahdon toteutumi-
seen myös palveluntarpeisiin vastaamiseen lähiympäristössä laitoshoidon purkamisen yh-
teydessä. Tutkimuskysymykseni määrittyy siis seuraavanlaiseksi: 
 
Miten kehitysvammaisten ideaalinen toimijuus rakentuu vammaispoliittisten asiakirjojen 
mukaan laitoshoidon purkamisen prosessissa? 
 
Tutkimuskysymykseni alakysymyksiä ovat: 
1) Millaisena kehitysvammaisille ihanteellinen lähiympäristö kuvataan asiakir-
joissa? 
2) Miten kehitysvammaisten itsemääräämisoikeuden määritellään toteutuvan pro-
sessissa? 
3) Miten kehitysvammaisen toimijuuden ja siihen tarvittavan tuen määritellään ra-
kentuvan erilaisiksi laitoskontekstin ulkopuolella? 
Tutkimuskysymykseni ovat muotoutuneet tutkimusaineiston ja aiheeseen liittyvän teo-
reettisen tiedon vuoropuhelussa. Olen tutustunut aluksi tutkimukseni kannalta olennaisiin 
tutkimuksiin ja tehnyt sitten aineistosta havaintoja teoreettisen tiedon pohjalta. Aineisto 
oli toimijuuden näkökulmasta sujuvinta teemoitella lähiympäristöön, itsemääräämisoi-
keuteen ja toimijuuteen liittyvien lausumien mukaan. Siten nämä teemat nousivat myös 
tutkimukseni ydinkäsitteiksi, ja olen muodostanut käsitteistä analyysiani ohjaavan kehi-
kon (ks. Luku 4.1, Kuvio 5). Lähiympäristö, itsemääräämisoikeus ja toimijuus ovat toi-
siinsa nähden vuorovaikutteisia käsitteitä, sillä laitoksesta poismuuttavan kehitysvam-
maisen toimijuus rakentuu suhteessa lähiympäristöön, ja myös itsemääräämisoikeus to-
teutuu suhteessa muihin ihmisiin kuten kehitysvammaisten läheisiin ja kehitysvamma-
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alan ammattilaisiin. Itsemääräämisoikeus näyttäytyy tutkimuksessani toimijuuden erityi-
senä osana, mahdollisuutena ja oikeutena valita oman toimijuutensa muotoja ja sisältöjä. 
(ks. Teittinen 2014, 86–87.)    
 
Laitoshoidon purkaminen hahmottuu tutkimuksessani deinstitutionalisaationa eli yhteis-
kunnan instituutioiden purkamisena, toisin sanoen niiden dekonstruoimisena jälkiteolli-
sella ajalla. Käsittelen tutkimuksessani deinsitutionalisaatiota prosessina, mutta en niin-
kään lineaarisena tapahtumana kuin vallitsevana makrotason kontekstina, joka vaikuttaa 
sekä yhteiskunta- että yksilötasoilla. En siis käsittele tutkimuksessani yksittäisen proses-
sin vaiheita, vaan käynnissä olevan prosessin kontekstuaalisia vaikutuksia. Tarkoitan tut-
kimukseni kontekstissa deinstitutionalisaatiolla nimenomaan kehitysvammaisten laitos-
hoidon purkamista, vaikka käsite olisi mahdollista ymmärtää myös laajasti ylipäätään yh-
teiskunnan ylläpitämien rakenteiden purkamisena. Tarkastelen tutkimuksessani 2010-lu-
vun deinstitutionalisaatioon liittyviä linjauksia. Siten tarkasteluni ei käsittele esimerkiksi 
1980-luvulta alkaen toteutetun laitosasumisen hajauttamisen vaikutuksia yksilöiden toi-
mijuuden muotoutumiseen, vaikka toki vaikutukset voivat olla osin yhteneviä. (Seppälä 
2010, 196; Teittinen & Kuusterä 2010, 11–12, 14, 33, 37; Tøssebro 2006, 185–186.)   
 
Tutkimukseni on toteutettu ajankohtaisiin vammaispoliittisiin valtionhallinnollisiin ja 
valtakunnallisesti sitoviin asiakirjoihin kohdistuvana asiakirja-analyysina. Tarkastele-
mani toimijuuden rakentuminen on siis valtakunnallisesti vaikuttavissa asiakirjoissa lin-
jattua. Tarkastelen siis tutkimusaineistossani esiintyviä lausumia teoreettisen tiedon ja ai-
neiston havainnoinnin pohjalta rakennetun analyysikehikon pohjalta. Tuntemani teoreet-
tinen tieto on siis ohjannut aineistonanalyysiani (ks. Tuomi & Sarajärvi 2009, 117–118). 
Avaan analyysini keskeisiä käsitteitä ja tutkimuksen kulkua tarkemmin tutkimuksen to-
teutusta käsittelevässä luvussa (ks. Luku 4). 
 
Käytän tutkimuksessani käsitettä ”kehitysvammainen” henkilöistä, joilla on älyllinen ke-
hitysvamma. Tarkoitan käsitteellä aiheeni vuoksi yleensä henkilöitä, jotka asuvat kehi-
tysvammalaitoksessa. Käsitteen käyttö voidaan ymmärtää leimaavana ja ihmisiä koko-
naisvaltaisesti luokittelevana (ks. esim. Seppälä 2010, 180–183). Käytän käsitettä kuiten-
kin yksinomaan ilmiökontekstini vuoksi, sillä kehitysvammalaitokseen päätyminen on 
pitkään edellyttänyt ja edellyttää pitkälti edelleen kehitysvammadiagnoosia. Tiedostan, 
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että laitoksessa asuvat kehitysvammaiset ovat muilta ominaisuuksiltaan ja ihmisinä kes-
kenään erilaisia. Toisaalta vältän tutkielmassani ”laitoshoidon tarvitsemisesta” puhu-
mista, koska lähtökohtaisesti kukaan ei tarvitse laitoshoitoa, vaan laitoksesta saatavia pal-
veluita. Käytännössä näitä palveluita ei ole toistaiseksi kuitenkaan riittävästi saatavilla 
kehitysvammalaitosten ulkopuolella. (Ladonlahti 2004, 43; Niemelä & Brandt 2008, 72; 
Nurmi-Koikkalainen, 2013, 17; ks. Brandt & Niemelä 2011, 44; Saloviita 2006, 135.) 
 
Tutkimusraporttini etenee deduktiivisesti ja dialogisen tematisoinnin menetelmän peri-
aatteellisten vaiheiden mukaisesti (ks. Koski 2011, 127–130, 136–147). Etenen tutkimus-
kohteeni kontekstin ja tutkimuksellisen lähestymistapani kuvaamisesta kohti tutkimuk-
sellisten havaintojeni tulkitsemista. Aluksi kuvaan tutkimukseni teoreettis-metodologisia 
lähtökohtia. Seuraavaksi esittelen tutkimuskohteeni ilmiökontekstin eli kehitysvammais-
ten laitoshoidon purkamisen sekä ilmiön historiallisten juurien että nykyhetken valossa. 
Kuvaan myös vammaiskäsityksen muutosta laitoshoidon purkamisen liikkeelle sysää-
jänä. Viimeisissä luvuissa käsittelen tutkimusanalyysini toteuttamista ja keskeisiä käsit-
teitä ja esittelen tutkimuksen tuloksia ja suhteutan havaintojani laajempaan yhteiskunta-
tieteellisen ja yhteiskunnalliseen kontekstiin.  
1.2 Tutkimukseni yhteiskuntatieteellisen tutkimuksen kentällä 
Tutkimusaiheeni edustaa kahta varsin nuorta tieteenalaa, yhteiskuntatieteellistä vammais-
tutkimusta ja sosiaalityötä. Siksi aiheestani on tehty varsin vähän tutkimusta. Toisaalta 
tutkimusaiheeni on monitieteellinen, joten olen hyödyntänyt tutkimuksia useilta eri tie-
teenaloilta. Paikannan seuraavassa tutkimukseni yhteiskuntatieteellisen tutkimuksen ken-
tälle esittelemällä eräitä runsaasti lähteenä käyttämiäni avaintutkimuksia.  
 
Tutkimukseni ontologia on hahmottunut sosiokonstruktionistisen lähestymistavan alu-
eelle. Olen tarkastellut ontologiaani ja siihen liittyviä riskejä erityisesti Simo Vehmaan 
teoksen ja artikkeleiden pohjalta (Vehmas 2009; 2006; 2005). Tutkimukseni fenomeno-
logis-hermeneuttinen epistemologia on puolestaan hahmottunut erityisesti Timo Laineen 
fenomenologiaa käsitelleen artikkelin pohjalta (Laine 2010). Tutkimukseni tapaustutki-
muksellisen ulottuvuuden hahmottamista on tukenut muun muassa Markus Laineen, 
Jarkko Bambergin ja Pekka Jokisen artikkeli aiheesta (Laine & Bamberg & Jokinen 
2007). Narratiivis-diskursiivisen metodologian soveltaminen on vaatinut sen sijaan Matti 
Hyvärisen ja Varpu Löyttyniemen artikkelin (Hyvärinen & Löyttyniemi 2009) ja Sari 
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Pietikäisen ja Anne Mäntyniemen (Pietikäinen & Mäntynen 2009) teoksen lähestymista-
pojen yhdistelemistä. Vammaistutkimuksen kentälle olen paikantanut tutkimukseni Kari 
Huuskosen väitöskirjan pohjalta (Huuskonen 2012). Sosiaalityön tutkimuksen systeemi-
teoreettista lähestymistapaa on avannut erityisesti Pauli Niemelä (ks. esim. Niemelä 
2009). En ole valinnut tutkimusfilosofisia lähtökohtiani etukäteen, vaan ne ovat hahmot-
tuneet prosessin edetessä metodologisten kiinnostuksen kohteideni, metodologiaan liitty-
vään kirjallisuuteen perehtymisen ja käytännöllisen aineistonanalyysin dialogin pohjalta. 
 
Ilmiökontekstiani eli kehitysvammaisten laitoshoidon purkamista on tutkittu varsin vä-
hän, mutta uusia tutkimuksia on kuitenkin julkaistu viime vuosina jonkin verran. Aiheen 
kannalta olennaisen vammaiskäsitysten painotusten muutosta olen hahmotellut erityisesti 
Anders Gustavssonin erittelyn pohjalta (Gustavsson 2004). Varsinaisesti kehitysvamma-
huollon kehityslinjoja ja deinstitutionalisaatioprosessia olen käsitellyt erityisesti Heikki 
Seppälän, Timo Saloviidan ja Jan Tøssebron artikkeleiden sekä Saloviidan ja Ulla Lehti-
maan ja Raija Pirttimaan toimittaman kirjan pohjalta (Saloviita 2006; Saloviita & Lehti-
nen & Pirttimaa 1997; Seppälä 2010; Tøssebro 2006). Myös Tanja Ladonlahden erityis-
pedagogiikan tieteenalalle sijoittuva väitöskirja on ollut keskeinen ilmiökontekstiini liit-
tyvän ymmärrykseni rakentaja (Ladonlahti 2004). Deinstitutionalisaatioprosessiin liitty-
vien motiivien moninaisuutta ja kontekstisidonnaisuutta on havainnollistanut vahvimmin 
Sonja Miettisen ja Antti Teittisen artikkeli (Miettinen & Teittinen 2014).  Tämän hetkisen 
deinstitutionalisaation tilanteen hahmottamisen tukena olen puolestani käyttänyt lähinnä 
Päivi Nurmi-Koikkalaisen kehitysvammaisten laitoshoidon tilannetta koskevaa raporttia, 
joka perustuu Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen toteuttamaan kuntakyselyyn (Nurmi-
Koikkalainen 2013).  
 
Keskeisten tutkimuskäsitteideni eli lähiympäristön, itsemääräämisoikeuden ja toimijuu-
den hahmottelemisessa olen hyödyntänyt osittain samaa kirjallisuutta kuin ilmiökonteks-
tini jäsentämisessä, koska hahmotellut käsitteet perustuvat osittain ilmiökontekstiini liit-
tyvään teoreettiseen tietoon (esim. Ladonlahti 2004; Saloviita ym. 1997; Seppälä 2010). 
Olen kuitenkin hyödyntänyt käsitteiden sisällöllisessä hahmottelussa myös oppikirjatyyp-
pisiä yhteiskuntatieteellisiä jäsennyksiä (esim. Siljander 2002) ja sisältöihin sopivia käyt-
tämieni käsitteiden sovelluksia (esim. Jalava 2008, 287–288). Itsemääräämisoikeutta 
vammaisuuteen liittyvänä käsitteenä olen hahmotellut erityisesti Erikssonin tutkimuksen 
 12 
ja Rautiaisen lisensiaatin tutkimuksen kautta (Eriksson 2008; Rautiainen 2003). Toimi-
juuden osalta erityisesti sosiaalityöntutkimuksen julkaisuissa kirjoitetut artikkelit osoit-
tautuivat käyttökelpoisiksi (esim. Hokkanen 2013; Tedre 2007). Toisaalta lähestyn toi-
mijuutta erityisen vahvasti Martha Nussbaumin ja Amartya Senin hahmotteleman toimin-
tavalmiuksien teorian lähtökohdista (Nussbaum 2006; 98–103; 155–223; Nussbaum & 
Sen 1993). 
 
Kokoavasti tutkimukseni voidaan todeta sijoittuvan yhteiskuntatieteellisen tutkimuksen 
ja sen osana erityisesti vammaistutkimuksen ja sosiaalityön tutkimuksen kentälle. Tutki-
musaiheella on kuitenkin yhtymäkohtia myös erityispedagogiseen tutkimukseen, koska 
vammaishuollon järjestäminen on perinteisesti kytkeytynyt koulutuksen kysymyksiin. 
Tutkimukseni voidaan toisaalta ymmärtää toimijuutta tarkastelevani tutkimuksena myös 
erityiselle, feministiselle toimijuuden tutkimuksen osa-alueelle kuuluvaksi (ks. Ojala & 
Palmu & Saarinen 2009, 14–16). Tutkimukseni lähestyy kuitenkin joka tapauksessa ke-
hitysvammaisten toimijuuden rakentumista vuorovaikutuksellisena ja yhteiskunnallisena 
ilmiönä. 
1.3 Tutkimusprosessini eteneminen ja aihevalintani taustat 
Tutkielmani syntyminen on ollut monivaiheinen prosessi. Tutkimusaiheen prosessoimi-
nen alkoi oikeastaan jo kesällä 2013, kun tein Kuopion kaupungin erityisneuvolassa opin-
toihini kuuluvan käytännönjakson kehittämistehtävän kehitysvammaisten laitoshoidon 
purkamisen haasteista ja mahdollisuuksista. Sain tuota kehittämistehtävää tehdessäni en-
sikosketukseni myös käsittelemääni aineistoon. Varsinainen tutkimuksen tekeminen al-
koi kyseisen vuoden syksyllä. Tutkimusaiheeni ja -aineistoni valikoituivat lukuvuoden 
2013–2014 aikana. Sen jälkeen olen työstänyt tutkielmaani enemmän ja vähemmän ko-
koaikaisesti. 
 
Vammaispoliittiset asiakirjat valikoituivat tutkimusaineistokseni, koska ne ovat ajankoh-
taisia ja niitä on tutkittu vähän. Ne pohjautuvat kansainvälisiin YK:n ja Euroopan neu-
voston asiakirjoihin, joten ne liittyvät sekä kansallisiin että kansainvälisiin vammaispoli-
tiikan linjauksiin (ks. STM 2006a; YK:n yleissopimus vammaisten henkilöiden oikeuk-
sista). Tarkastelemani aihe on siis ajankohtainen, vähän tutkittu ja laajempaan vammais-
poliittiseen kontekstiin sitoutuva. 
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Kehitysvammaisten laitoshoidon purkaminen on erittäin ajankohtainen tutkimusaihe, 
sillä prosessi on käsillä Suomessa juuri nyt ja tulevina vuosina. Kehitysvammaisten lai-
toshoidon purkaminen mainitaan keskeisenä tavoitteena muun muassa Suomen vammais-
poliittisessa ohjelmassa eli VAMPO:ssa ja Jyrki Kataisen hallituksen antamassa valtio-
neuvoston periaatepäätöksessä (VAMPO 2010, 41; Valtioneuvoston periaatepäätös 2012, 
10). Aihetta on käsitelty tutkimusprosessini aikana myös Yleisradion ajankohtaisohjel-
missa ja uutisissa (ks. esim. Assulin 2014; Kallunki 2015;). Aihe on myös edustamani 
tieteenalan kannalta keskeinen, sillä asiakirjat linjaavat myös sosiaalityön toimintaa, 
koska sosiaalityö voidaan määritellä kontekstissaan kulloinkin vaikuttavan sosiaalipoli-
tiikan käytännön toteuttajaksi (ks. esim. Toikko 2005, 233). Kehitysvammaiset ovat so-
siaalityön tutkimuksen näkökulmasta ylipäätään mielenkiintoinen asiakasryhmä, sillä he 
ovat toistaiseksi lääketieteellisesti määritellyn diagnoosinsa perusteella oikeutettuja tie-
tynlaisiin palveluihin, mutta sosiaalityö sinänsä nojaa enemmän toimintakykyyn kuin 
diagnoosiin palveluntarpeen määrittelyssään (ks. esim. Niemelä 2009, 223–224). Tutki-
musaihe on erityisen kiinnostava vammaissosiaalityön näkökulmasta, koska se valottaa 
sosiaalityön erityisalan kontekstin murrosta asiakkaan toimijuuden tarkastelun kautta. 
Siksi asiakasryhmän vammaispoliittisissa asiakirjoissa kuvatun ideaalisen toimijuuden 
rakentumisen tarkastelu voidaan nähdä sosiaalityön toiminnan kannalta keskeisenä.  
 
Toimijuus ylipäätään on sosiaalityön kannalta olennainen tutkimuskohde, koska sosiaa-
lityö rakentuu pohjimmiltaan erilaisten toimijoiden kohtaamiselle. Toimijoiden suhteet 
ovat perustaltaan moniulotteisia, sillä ne rakentavat eettis-moraalisten, oikeudellisten ja 
vuorovaikutuksellisten tekijöiden pohjalta. Toimijuus sosiaalityössä on yksilön arjen 
koostamista ja uudenlaisen instituutio- ja yhteiskuntasuhteen luomista. Tavoitteena on 
hyvinvointia tukevan toimijuuden tukeminen. Siksi laitoksesta pois muuttavien kehitys-
vammaisten toimijuuden uudelleen rakentuminen muutoksen jälkeen on tärkeä sosiaali-
työn tutkimuksen kohde.  (Laitinen & Niskala 2013, 10; Pohjola 1998, 114, 119.) Kehi-
tysvammalaitoksethan ovat erityisen instituutionaalisia toimijuuden konteksteja. 
 
Kehitysvammalaki tullaan yhdistämään tulevaisuudessa vammaispalvelulakiin, joten 
asiakasryhmä ja sen palveleminen on siinäkin mielessä sosiaalityön näkökulmasta mur-
roksessa. Palveluntarpeiden olemassa olo on rakenteellisista muutoksista huolimatta usei-
den kehitysvammaisten asiakkaiden kohdalla kiistatonta – etenkin kun tarkastellaan lai-
toshoitoa saavia asiakkaita. Tutkimukseni ydinajatuksena on se, että laitoshoitoa saavat 
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kehitysvammaiset tarvitsevat toimintansa tueksi useita erityispalveluita myös laitoksesta 
pois muuttamisen jälkeen. Sosiaali- ja terveydenhuollon resurssien ollessa niukat on ide-
aalisen toimijuuden rakentumisen tarkastelu erityisen perusteltua (ks. Niemelä & Brandt 
2008, 27–28).  
 
Lähestyn tutkimusaihettani vammaispoliittisena kysymyksenä. Vammaispolitiikalla tar-
koitetaan yhteiskunnan vammaisuuteen liittämiä käsityksiä ja niistä seuraavia yhteiskun-
nallisia toimia. Vammaispolitiikan määrittely on riippuvainen yhteiskunnassa ajassa ja 
paikassa vallitsevasta vammaiskäsityksestä ja tiedon tuottamisen motiiveista. Vammais-
politiikka voidaan ymmärtää nimenomaan vammaisia koskevana sosiaalipolitiikan sovel-
lusalueena, jolloin vammaispolitiikkaan liittyy yhtäältä vammaisuutta koskeva akateemi-
sen tiedon tuottaminen ja toisaalta yhteiskunnallinen toiminta vammaisten hyväksi. Yh-
teiskunnallinen toimintana vammaispolitiikka kytkeytyy erityisesti vammaisten työnteon, 
sosiaalisen aseman varmistamisen ja osallisuuden kysymyksiin. Vammaispolitiikan teh-
tävänä on myös vammaisuuteen liittyvien yhteiskunnallisten kysymysten esille nostami-
nen julkisessa keskustelussa ja toiminnassa. Omassa tutkimuksessani valtio on suomalai-
selle sosiaalipolitiikalle ominaisesti vammaispolitiikan tyypillisin toimija, vaikka myös 
markkina- tai kansalaisyhteiskuntaperustainen ymmärrys olisi mahdollista. (Teittinen & 
Kuusterä 2010, 18; ks. Anttonen & Sipilä 2000, 10, 12–13; Miettinen & Teittinen 2014, 
60, 72–73; Vehmas 2009, 117.) Tutkimukseni havainnollistaa 2010-luvun vammaispo-
liittisia linjauksia laitoksesta pois muuttavien kehitysvammaisten toimijuuden sisällölli-
sistä muutoksia. 
 
Henkilökohtainen kiinnostukseni kehitysvammaisuutta ja erityisesti kehitysvammalaitos-
ten purkamista kohtaan liittyy sivusta seuraamiini kehitysvammaisten sukulaisteni elä-
mäntarinoihin sekä äitini nuoruuden työkokemukseen eräässä kehitysvammalaitoksessa. 
Kävin myös lukioaikoinani kehitysvammaisten kanssa toteutetun ilmaisutaidon kurssin 
ja olen ollut kehitysvammaisen tukihenkilönä. Toisaalta varsinaisella sosiaalityön käy-
tännönkentällä olen suorittanut kaksi opintoihini kuuluvaa harjoittelua juuri kehitysvam-
maisten parissa. Minulla on siis kokemusta kehitysvammaisuuden vaikutuksista yksilön 
elämään sekä sukulaisen, kurssitoverin että kehitysvammatyöntekijän näkökulmista. 
Nämä lähtökohdat ovat innoittaneet tutkimuksentekoani läpi koko prosessin, vaikka olen 
toki reflektoinut niiden vaikutuksia jatkuvasti.  
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2 TUTKIMUKSELLINEN LÄHESTYMISTAPA 
2.1 Tutkimukseni metodologinen kehikko 
Tutkimukseni metodologia on aiheeni tapaan moniulotteinen. Metodologian lähtökoh-
tana on kuitenkin teoreettisen tiedon ja aineiston dialogin pohjalta muodostuva ymmärrys 
laitoksesta pois muuttavien kehitysvammaisten toimijuuden rakentumisesta. Metodolo-
giani pohjautuu konstuktionistiseen ja fenomenologis-hermeuttiseen tieteenfilosofiaan ja 
soveltaa tutkimusstrategisesta näkökulmasta erityisesti tapaustutkimuksen ja narratiivis-
diskursiivisen lähestymistavan piirteitä. Tutkimusmenetelmäni heijastavat tieteenfiloso-
fisia ja metodologisia valintojani.  
 
Tutkimukseni lähestyy todellisuutta (sosio)konstruktionistisena, sillä käsittelen tutkimuk-
sessani kehitysvammahuollon järjestämistapoja yhteisöllisesti syntyneinä. Konstrukti-
onistisen näkemyksen mukaisesti (tutkittava) todellisuus ylipäätään tarkoittaa ilmiöiden 
maailmaa, joka on olemassa tahdostamme ja toiveistamme riippumatta. Tämä todellisuus 
on lähestymistavan mukaan kuitenkin muotoutunut ihmisten toiminnan ja sen osana eri-
tyisesti kielenkäytön tuotteena historian kuluessa. (ks. Berger & Luckmann 1994, 11, 64–
66; Gustavsson 2004, 58–62; Laitinen 1998, 38–39; Häikiö & Niemenmaa 2007, 45; Pie-
tikäinen & Mäntynen, 12; Vehmas 2006, 228; Vehmas 2005, 121–124.) Konstruktionis-
tisen tulkinnan näkökulmasta esimerkiksi vammaisuus nähdään täten ajasta, tilasta ja 
määrittelijöistä riippuvaisena käsitteenä. Ymmärrys todellisuudesta perustuu sosiaaliselle 
vuorovaikutukselle ja yhteiskunnassa jaetuille merkityksille. (Vehkakoski 2006, 253–
254; Vehkakoski 1998, 89–90; Viittala 2006, 206.) Vammaisuus ei siis kuitenkaan ole 
soveltamani konstruktionismin näkökulmasta vain yhteiskunnallisesti tuotettu ilmiö, 
vaan tutkimusfilosofiani mukaan se rakentuu yksilön elimellisten ominaispiirteiden ja ul-
kopuolisen todellisuuden vuorovaikutuksessa. Ymmärrän siis vammaisuuden ja kehitys-
vammaisuuden sosiaalisten odotusten ja niihin pohjautuvien määrittelyiden pohjalta ra-
kentuvina institutionaalisina tulkintoina. Tällainen lähestymistapa myöntää sekä kehitys-
vammaisten neurologiseen ominaisuuteen mahdollisesti liittyvät avuntarpeet että yhteis-
kunnallisen määrittelyn merkityksen näihin tarpeisiin vastaamisessa. (Vehmas 2009, 116, 
118–119; Vehmas 2006, 229–230.) 
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Konstruktionistinen filosofia ohjaa tutkimuksellista mielenkiintoani ja tutkimuksellisia 
tavoitteitani. Tutkimukseni tavoitteena on laadulliselle tutkimukselle ominaisesti aihee-
seeni liittyvien merkitystodellisuuksien hahmottaminen. Tarkastelen siis vammaispoliit-
tisten asiakirjojen toimijuudelle antamia merkityssisältöjä. Tutkielmani tuottama tieto on 
siinä mielessä subjektiivista, että se perustuu oman ymmärrykseni pohjalta luotuun tutki-
musasetelmaan. Myös tutkimus tulokseni ovat oman ymmärrykseni ilmentäjiä. Siksi teo-
reettisen tiedon hyödyntäminen tutkimuksessani on välttämätöntä tieteellisen argumen-
taation mahdollistumiseksi. (Tuomi & Sarajärvi 2009, 20, 57; ks. Hamel & Dufour & 
Fortin 1991, 19; Orum & Feagin & Sjoberg 1991, 13–14; Peuhkuri 2005, 306.) Tutki-
mukseni edustaakin fenomenologis-hermeneuttista tutkimusta. Kyseisessä laadullisen 
tutkimuksen perinteessä yhdistyvät elämismaailmamme tarkastelu ja ilmiöiden ymmär-
täminen. Fenomenologis-hermeneuttista tutkimusta voidaan kutsua myös tulkinnalliseksi 
tutkimukseksi, sillä lähestymistapa edellyttää kokonaisen maailman rajaamista tulkinnan 
avulla aineistoksi ja sen tarkastelun periaatteiksi.  Fenomenologiselle tutkimukselle omi-
naista on ilmiöille annettujen merkitysten tarkastelu. Nämä merkitykset eivät ole ihmi-
sessä sisäsyntyisesti vaan ne syntyvät kasvatuksen kautta ja vuorovaikutuksessa muihin 
ihmisiin. (Tuomi & Sarajärvi 2009, 34–35.) Fenomenologis-hermeneuttinen ymmärrys 
heijastaa tutkimukseni epistemologiaa, sillä ymmärrän tutkimuksessani tiedon kulttuuri-
sesti rakentuneena, ja toisaalta oma tutkimuksenikin on eräänlainen kulttuurin tuote (ks. 
Heikkinen 2010, 146; Zeller 1995, 175). Konstruktionismi edustaa sen sijaan tutkimuk-
seni ontologiaa kuvaamalla ymmärrystäni tutkimani ilmiön ja ylipäätään todellisuuden 
luonteesta (Kuusela 2006, 10). 
 
Fenomenologinen tutkimus liitetään perinteisesti kokemusten tutkimiseen. Kokemus tar-
koittaa ihmisen kokemaa suhdetta omaan elämismaailmaansa. Eläminen on ympäristössä 
toimimista, sen havainnointia ja koetun jäsentämistä. (Laine 2010, 29.) En tarkastele tut-
kimuksessani yksittäisten ihmisten kokemuksia kehitysvammaisten laitoshoidon purka-
misesta. Siinä mielessä tutkimuksessani on kuitenkin fenomenologisia ulottuvuuksia, että 
tarkasteluni kohdistuu laitoksesta pois muuttavien kehitysvammaisten toimijuudelle an-
nettuihin merkityksiin. Täten tutkimiani vammaispoliittisia asiakirjoja voidaan itseasi-
assa pitää kollektiivisena vammaisuuteen liittyvien kokemusten merkitysten ilmaisuina.  
Fenomenologinen tutkimus korostaakin kokemusten intersubjektiivisuutta, sitä että ne 
yhdistävät yksilöitä (Laine 2010, 30; Moilanen & Räihä 2010, 46). Myös seuraavassa 
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pääluvussa esittelemäni kehitysvammahuollon paradigmat voidaan ymmärtää esimerk-
kinä kollektiiviseen kokemukseen perustuvista merkityksellistyksistä eri aikojen kehitys-
vammahuollosta (ks. Luku 3.2, Taulukko 4). 
 
Fenomenologis-hermeneuttiselle lähestymistavalle on ominaista hermeneuttinen ymmär-
rys, jolla tarkoitetaan ilmiöiden merkitysten havainto havainnolta etenevää oivaltamista. 
Hermeneuttinen ymmärtäminen antaa tulkinnalleni raamit. (Tuomi & Sarajärvi 2009, 34–




Kuvio 1. Hermeneuttinen kehä  
Hermeneuttinen kehä prosessina tarkoittaa dialogista suhdetta tutkimusaineiston ja tutki-
jan välillä. Tutkimusaineisto ei ole lähestymistavassa lopullisen tiedon varanto vaan tut-
kijan keskustelukumppani tutkimuskohteen merkitysten ymmärtämiseksi. Ymmärrykseni 
tutkittavasta ilmiöstä siis syvenee, kun peilaan sitä omaan tulkintaani aineistosta. Tulkin-
tani perustana on ollut erityisesti kehitysvammahuollon tukipalveluparadigma, johon olen 
suhteuttanut aineistosta tekemiäni havaintoja (ks. Luvut 3.2–3.2). Aineistoon tutustues-
sani olen tehnyt tulkintahypoteeseja, joita olen koetellut analyysin edetessä. Olen tehnyt 
tulkintoja koko tutkimusprosessin ajan, ja niiden työstäminen on vaatinut kriittistä ja ref-
lektiivistä asennetta.  Näin ymmärrykseni tarkastelemastani ilmiöstä on kasvanut. (Laine 
2010, 36–37; ks. Laine ym. 2007, 19.) Hermeneuttinen ymmärrys kuvaakin oivallisesti 
myös tutkimusmenetelmieni soveltamista, vaikka hahmotan sen ennen kaikkea osana tie-




Tutkimukseni voidaan siis ymmärtää konstruktionistiseen ja fenomenologis-hermeneut-
tiseen filosofiaan perustuvana tarkasteluna. Tutkimukseni metodologiaa voidaan kuiten-
kin lähestyä myös tapaustutkimuksellisena. Tapaustutkimukselle tyypillistä on yhden tai 
useamman toisiinsa liittyvän tapauksen tarkastelu. Tapaustutkimus ei ole yksittäinen tut-
kimusmenetelmä vaan tutkimusstrategia, jota voidaan soveltaa erilaisten menetelmien ja 
aineistojen käytössä. Tapaustutkimus on kokonaisvaltainen kuvaus jostakin ilmiöstä, esi-
merkiksi jonkin prosessin kulusta.  Tapaus ja tarkastelun kohde ovat kuitenkin eri asioita. 
Esimerkiksi omassa tutkimuksessani tapaus on kehitysvammalaitoksesta pois muuttavien 
kehitysvammaisten toimijuuden rakentuminen ja tarkastelun kohteena ovat ajankohtaiset 
vammaispoliittiset asiakirjat. (Laine ym. 2007, 9–11, 27, 31, 34; Laitinen 1998, 14, 19–
20, 36; Peuhkuri 2005, 292–294, 306; ks. Hamel ym. 1991, 12, 23; Yin 2003, 14–15.) 
 
Tapaustutkimuksen lähtökohtana on tarkasteltavan tapauksen kokonaisvaltainen ymmär-
täminen, vaikkakin tapaustutkimuksesta on olemassa myös suppeampia, pinnalliseen ver-
tailuun kannustavia sovelluksia. Oma tutkimukseni edustaa tulkitsevaa tapaustutkimusta, 
sillä tutkimusotteeni perustuu tutkimuskohteeseeni liittyvien merkitysten ymmärtämiseen 
ja syvälliseen fenomenologis-hermeneuttiseen tarkasteluun. Tulkitsevalle tapaustutki-
mukselle ominaisesti näen myös itseni subjektiivisena tutkimusinstrumenttina. (Järvinen 
& Järvinen 2011, 75; Piekkari & Welch 2011, 190.) Valitsemani tutkimuskohde on linja-
tusta tulevaisuudesta kertova, sillä asiakirjat linjaavat laitoshoidon purkamisen toteutta-
mista. Tapaukseni voidaan nähdä toisaalta paljastavana, koska sitä on tutkittu vähän. 
(Laine ym. 2007, 33.) Tarkastelemani tapaus on kehitysvammaisten toimijuuden muo-
toutuminen laitoshoidonpurkamisen prosessissa erityisessä suomalaisessa kontekstissa, 
sillä Suomen vammaispalvelut on järjestetty maan teollistuneeseen kehittymiseen liittyen 
erikoisella, toisiaan täydentävällä tavalla (ks. Luku 3.2; Saloviita ym. 1997, 45–46). Hah-
motan ilmiötä kokonaisvaltaisesti tapaustutkimuksellisen tarkastelun kautta. Deinstitutio-
nalisaation suomalainen toteutus on kansainvälisestä näkökulmasta tarkasteltuna sekä 
maailmanlaajuista prosessia ilmentävä että oma erityinen tapauksensa. (Hamel ym. 1991, 
44; Järvinen & Järvinen 2011, 73; Laitinen 1998, 14, 33, 36; Peuhkuri 2005, 294–295; 
Saarela-Kinnunen & Eskola 2007, 188–189; Yin 2003, 22–23; ks. Niemelä & Brandt 
2008, 27–29.)  
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Tapaustutkimuksellisen otteen ohella tutkimukseni tarkastelutapaa voidaan kuvata ker-
ronnalliseksi eli narratiiviseksi. Narratiivisessa tutkimuksessa tavoitteena on löytää tar-
kastellusta aineistosta kertomuksia eli narratiiveja, jotka auttavat ymmärtämään ajalli-
suutta ja rakentavat eettistä paikkaamme maailmassa. Kertomuksilla on yhteisöllisesti 
jaetut ja siten kuulijalle ymmärrettävät juuret. Kertomukset perustuvat toisiaan seuraa-
ville tapahtumille. Kertomukset ovatkin oleellinen osa ihmisen sosiaalista toimintaa, sillä 
kulttuurisesti tutun rakenteen perusteella kuulija pystyy seuraamaan niitä. Kertomukset 
välittävät yhteiskunnasta myös sanatonta tietoa, sillä niissä on aina asioita, jotka oletetaan 
lukijoille tunnetuiksi ja voidaan jättää mainitsematta. Toisaalta kertomus rakentuu josta-
kin muutoksesta ja siihen liittyvästä prosessista. (Hyvärinen & Löyttyniemi 2009, 189–
190; Pietikäinen & Mäntynen 2009, 104–106, 113 ks. Eskola & Paso 2004, 210–211; 
Squire ym. 2008, 2.) Tutkimukseni keskeiseksi muutokseksi rakentuu kehitysvammaisia 
koskevan ihmiskäsityksen muuttuminen ja prosessiksi laitoshoidon purkaminen. Muutos 
on aukikirjoitettuna tutkimusaineistossani (ks. VAMPO 2010, 20; Valvira 2012, 6). Kä-
sittelen tutkielmassani kehitysvammahuollon paradigmoja eräänlaisina teoreettisina nar-
ratiiveina kehitysvammaisten toimijuuden ymmärtämisestä yhteiskunnassa. Tutkimusai-
neistoni ymmärrän paradigmojen ja niiden painotusten vaihtelun ilmentäjänä, jota tarkas-
telen toimijuuden rakentumisen näkökulmasta. Kehitysvammaisten kytkeytyminen yh-
teiskunnalliseen kertomukseen on ihmisten vuorovaikutuksen ja osallisuuden kannalta 
olennaista (ks. Freeman 2013, 59). Siten tarkastelen eräänlaisen aineistoni pohjalta raken-
tuvan toimijuuskertomuksen sisältöjä.  
 
Narratiivinen lähestymistapa näyttäytyy tutkimuksessani narratiivis-diskursiivisena, sillä 
tutkimusaineistoni ei tuo esiin varsinaisesti laitoksesta pois muuttavien kehitysvammais-
ten omia kokemuksia tai ajatuksia. Toisaalta tutkimusaineistoni ymmärtäminen narratii-
vina painottaa narratiivien yhteisöllisiä ja kulttuuria ominaisuuksia, eikä käsittele narra-
tiiveja yksilöllisten kokemusten jäsentämisen ja identiteetin rakentamisen välineinä. Dis-
kursiivisesta näkökulmasta tutkielmalleni on ominaista kontekstin merkityksen korosta-
minen aineiston ymmärtämisessä. Tutkielmani ilmiökontekstina on laitoshoidon purka-
minen, jonka toteuttamiseen liittyvät linjaukset asiakirjoissa määrittävät prosessiin kiin-
nittyvien henkilöiden toimijuuksia. Näin ollen tutkimukseni kohdistuu diskurssianalyy-
sille ominaisesti aineiston kielellisiin ilmaisuihin. Ymmärrän kielen sosiaalisen toimin-
nan osa-alueena, joka rakentaa todellisuutta. Toisaalta aineiston lausumat heijastavat laa-
jempaa yhteiskunnallista ja historiallista kontekstia. Tarkastelen toimijuuksille annettuja 
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sisältöjä laitoksessa asuvien kehitysvammaisten toimijuuden näkökulmasta. Tässä mie-
lessä tutkielmani on diskurssianalyysi, joka tarkastelee kielenkäyttöä sosiaalisena toimin-
tana. Tutkimusaineistoni rakentaa kielen avulla kehitysvammaisten toimijuutta suhteessa 
ympäröivään maailmaan. Toisaalta tarkastelen toimijuudelle annettuja merkityksiä, jotka 
perustuvat kansainväliseen keskusteluun kehitysvammaisten ihmisoikeuksista ja vaikut-
tavat kehitysvammaisten tarvitsemien palvelujen järjestämiseen. En kuitenkaan tarkastele 
varsinaisesti merkityksistä puhumisen tapoja aineistossa esimerkiksi sanavalintojen ta-
solla. Aineistoni rakentaa kielen keinoin laajempaan sosiokulttuuriseen kontekstiin kiin-
nittyvää tarinaa, joka kiinnittyy kulttuurisiin, historiallisiin ja yhteisöllisiin elementteihin 
kehitysvammahuollon järjestämisen tavoissa. Siten tutkimuksellinen lukutapani yhdiste-
lee narratiivisen ja diskursiivisen lähestymisen piirteitä. (Eskola & Suoranta 1998, 195–
197; Pietikäinen & Mäntynen 2009, 26, 32, 36, 51 108–109, 113, 146–147; ks. Guaraldo 
2013; Heikkinen 2010, 147–148.) 
 
Tutkimukselliselle lukutavalleni on ominaista kertomukseen sisältyvän arvioinnin eli 
evaluoinnin havainnoiminen. Evaluoinnilla tarkoitetaan kertomuksen kertojan arvioivaa 
suhtautumista kertomukseensa. Evaluoinnilla kertoja perustelee kertomuksen merkitystä 
kuulijalle. Aineistoni arvioi jatkuvasti aikaisempien vammaiskäsitysten vaikutuksia yh-
teiskunnassa, koska sen tehtävä on linjata uuden käsityksen kannalta tarpeellisista muu-
toksista. Aineistossa on siis konstruoitu argumentaatiorakenne, joka perustuu hyväksy-
tyille ennakko-oletuksille ja tavoiteltavina pidetyille päämäärille ja määritellyille kei-
noille niiden saavuttamiseksi (Alasuutari 2011, 137). Evaluointi ei ole tutkimuksessani 
kuitenkaan vain tarkastelun kohde, vaan myös tutkimuksen tekemisen tapa. Tarkastelles-
sani aineistossa esiintyviä lausumia aikaisempaan maailmaan verrattuna uudenlaisen 
maailman rakentumisesta, luon fenomenologis-hermeneuttisen tutkimusperinteen mukai-
sesti tulkintaani aineistossa esiintyvästä kertomuksesta ja siten asetun kuulijana tutkimuk-
selliseen dialogiin aineistoni kanssa. (Pietikäinen & Mäntynen 2009, 113–114; ks. Heik-
kinen 2010, 150.)  Tällaisen evaluoinnin pohjalta hahmottelen tulkintani aineistoon sisäl-
tyvästä kertomuksesta ja siihen linkittyvistä teemoista (Heikkinen 2010, 149–150). 
 
Tapaustutkimus ja narratiivis-diskursiivinen lähestyminen eivät sulje toisiaan pois, sillä 
narratiivinen tarkastelu on yleensä tapaustutkimuksellista. Tapausten kokoluokkaa ei ole 
narratiivisessa tutkimuksessa rajattu, joten tarkastellut tapaukset voivat olla jopa kansa-
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kuntia, jolloin puhutaan poliittisista narratiiveista. Poliittinen narratiivi sopii kuvaa tar-
kastelemaani tapausta hyvin, sillä tutkimusaineistonikin koostuu kansainvälisistä ja kan-
sallisen kontekstin lähtökohdista tuotetuista asiakirjoista. Narratiivinen lähestymistapa 
kiinnittää huomiota siihen, miten tapauksista on kerrottu. Toisin sanoen otan tarkastelus-
sani huomioon sen, kenelle ja mihin tarkoitukseen aineisto on tuotettu. (Riessman 2008, 
11; ks. Orum ym. 1991, 12–13.) Toisaalta myös diskurssianalyysi on usein tapaustutki-
muksellista, koska kontekstin huomioiminen on olennainen osa kielenkäytön ja sosiaali-
sen toiminnan välisen suhteen tarkastelua (Pietikäinen & Mäntynen 2009, 31–34, 147–
148).  Siten tutkimusotteeni on yhtä aikaa sekä tapaustutkimuksellinen että narratiivis-
diskursiivinen.  
 
Tutkimusmenetelminäni esittelemäni sisällönanalyysi ja dialoginen tematisointi olisi 
mahdollista esittää myös tutkimuksen metodologisina lähtökohtina tai viitekehyksinä, 
koska ne eivät ole käsitteellisesti mekaanisia tai vain yksittäisiä tutkimusmenetelmiä 
(Koski 2011, 127; Puusa 2011, 117). Konstruktionistinen ja fenomenologis-hermeneutti-
nen filosofia ja tapaustutkimuksellinen ja narratiivis-diskursiivinen metodologia edusta-
vat tässä tutkimuksessa kuitenkin raameja, joissa sovellan sisällönanalyysia ja dialogista 
tematisointia tutkimusmenetelminä. Tutkimuksessani esitellyt metodologiset lähtökohdat 
ohjaavat ja perustelevat metodisia valintojani, sillä ne vaikuttavat analyysini kohdistumi-
seen. Erilaiset metodologiset valinnat olisivat johtaneet myös erilaiseen analyysitapaan. 
(ks. Tuomi & Sarajärvi 2009, 13; Koski 2011, 130.) Kuvaan tutkimusmetodologista ke-
hikkoani seuraavassa kuviossa (Kuvio 2): 
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Kuvio 2. Tutkimukseni metodologinen kehikko 
Tutkimukseni jäsentyy vammaispoliittisissa asiakirjoissa kuvattua laitoksista pois muut-
tavien kehitysvammaisten toimijuutta tulkitsevaksi, tapaustutkimukselliseksi tarkaste-
luksi. Todellisuus ymmärretään tutkimuksessani kielestä riippumatta olemassa olevien 
olioiden nimeämisestä rakentuvana. Tarkastelen vammaispoliittisissa asiakirjoissa kuvat-
tua toimijuutta tapaustutkimuksellisesta ja narratiivis-diskursiivisesta lähtökohdasta. So-
vellan tarkastelussani sisällönanalyysia ja dialogista tematisointia. Tapaustutkimukselli-
nen ja narratiivis-diskursiivinen ote yhtäältä heijastavat tutkimukseni filosofisia lähtö-
kohtia ja toisaalta ohjaavat valitsemieni tutkimusmenetelmien käyttöä. Seuraavassa ala-
luvussa kuvaan tutkimukseni paikantumista erityisesti vammaistutkimuksen lähtökoh-
dista. Samalla kuvaan myös kuviossa mainittua tulkitsevaa vammaistutkimusta osana me-
todologiaani. Toiminnallista ihmiskäsitystä kuvaan sen jälkeen osana sosiaalityön tutki-
muksellista ja ammattieettistä lähestymistapaa. 
2.2 Metodologiani vammaistutkimuksen selitysmallien näkökulmasta 
Tutkimusmetodologisten lähtökohtien ohella tutkielmaani voidaan tarkastella erityiselle 
vammaistutkimuksen osa-alueelle sijoittuvana tutkimuksena. Vammaistutkimuksessa ei 
















siaali- ja käyttäytymistieteiden teorioita (Lindh & Suikkanen 2011, 121). Vammaistutki-
muksessa voidaan tarkastella joko vammaisuutta ilmiönä tai vammaisten henkilöiden yk-
silö- ja ryhmäkohtaisia kokemuksia. Tämä tutkimus edustaa vammaisuutta ilmiönä tar-
kastelevaa tutkimusta. (Teittinen 2006, 6.) Tarkastelun keskiössä ovat vammaisuuteen 
liitetyn ihmiskäsityksen muutos ja kehitysvammaisten laitoshoidon purkaminen.  
  
Vammaistutkimus yhteiskuntatieteellisen tutkimuksen osa-alueena on uusiutunut totaali-
sesti viime vuosikymmenten aikana. Vammaisia lähestyttiin tutkimuksessa aikaisemmin 
medikaalisesta ja individuaalisesta näkökulmasta, mutta nykyisin ilmiötä tarkastellaan 
sosiaalitieteellisen vammaistutkimuksen piirissä erityisesti ihmisoikeudellisesta näkökul-
masta. Tarkastelutavan muutos vaikuttaa huomattavasti vammaistutkimuksen tavoittei-
siin ja sisätöihin – siihen miten vammaistutkimus tarkastelee tutkimuskohdettaan. (Al-
brecht & Seelman & Bury 2001, 2−4; Huuskonen 2012, 18; Oliver 1996, 6-29; Shake-
speare 2006, 1; Teittinen 2000, 20–22; Vehmas 2005, 115–119.) Toisaalta vammaistut-
kimuksen lähtökohdat vaikuttavat myös muiden tieteenalojen tapoihin tarkastella vam-
maisuutta, sillä esimerkiksi kuntoutuksen tutkimus on sosiaalis-kulttuurisen käsityksen 
vahvistumisen myötä ammentanut teoretisoinneissaan paljon vammaistutkimukselta 
(Lindh & Suikkanen 2011, 121). Kari Huuskonen erittelee vammaistutkimuksellisessa 
väitöskirjassaan vammaisuuden teoreettisia selittämismalleja vammaishistoriallisen tut-
kimuksen kehyksestä käsin. Oma tutkimuksellinen lähestymistapani perustuu näiden se-
litysmallien ja niiden suhteiden ymmärtämiseen, vaikka tutkimukseni kohdistuukin ajan-
kohtaiseen aineistoon.  (ks. Huuskonen 2012, 18–27.) Koen näiden lähestymistapojen 
erittelemisen perustelluksi tässä yhteydessä oman tutkimukseni paikallistamiseksi vam-
maistutkimuksen kentällä. 
 
Vammaistutkimuksen lähestymistavat voidaan jakaa dikotomisesti kriittiseen ja ymmär-
tävään lähestymistapaan. Kriittinen suuntaus omaksuttiin kansainväliseen vammaistutki-
mukseen 1990-luvulla, ja se on saavuttanut suorastaan paradigmaattisen aseman Yhdys-
valloissa ja Iso-Britanniassa. Kriittisen vammaistutkimuksen juuret ovat 1960- ja 1970-
luvun vammaisliikkeen synnyssä samaisissa maissa. Vammaisliikkeen piirissä vaikutta-
neet ihmisoikeusaktivistit korostivat, että yksilön elimellinen tai aistillinen poikkeama eli 
vamma muuttuu vammaisuudeksi vasta, kun vammattomien ehdoilla rakennettu yhteis-
kunta määrittelee sen niin. Kriittinen vammaistutkimus ei kehitystaustansa myötä edes 
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pyri neutraaliin tutkimukseen, vaan se tähtää ennen kaikkea vammaisia sortavien raken-
teiden osoittamiseen ja niiden muuttamiseen. Tätä voidaan pitää myös kriittisen vam-
maistutkimuksen haasteena, koska sitoutuminen yhteiskuntakritiikkiin voi hankaloittaa 
ilmiöiden kokonaisvaltaista jäsentämistä. Esimerkiksi biologisia tekijöitä vammaisuuden 
taustalla voidaan vähätellä. (Huuskonen 2012, 18–20; Oliver 1996, 30–33; Shakespeare 
2006, 1, 15–19, 29–32, 198–199; Vehmas 2005, 21, 109–124, 140–145; Väätäinen 2003, 
26–28; ks. Peltonen 1996, 23–24, 55.) Omassa tutkimuksessa kriittinen vammaistutkimus 
heijastuu lähinnä sosiokonstruktionistisessa ontologiassani. Tavoitteeni eivät kuitenkaan 
ole kriittisen vammaistutkimuksen mukaisesti maailman muuttaminen vaan ennemmin-
kin asiakirjojen pohjalta muotoutuvan toimijuuskäsityksen kuvaaminen. Toki arvoni ja 
ihmiskäsitykseni ovat kuitenkin vaikuttaneet tutkimukseeni aiheenvalinnan ja tutkimus-
motivaation tasolla (Rolin 2002, 102).  
 
Vammaistutkimuksen ymmärtävä, toisin sanoen hermeneuttinen lähestymistapa ei ota 
kantaa esimerkiksi yhteiskunnan oikeudenmukaisuuteen suhteessa vammaisuuteen. Ym-
märtävä vammaistutkimus pyrkii jäsentämään vammaisuutta kokonaisvaltaisesti yhteis-
kunnallisena ilmiönä tarkastelemiensa lähteiden perusteella. Tutkimuksen tavoitteena on 
perusteltujen tulkintojen tekeminen ja vammaisuuden syvällinen inhimillinen ymmärtä-
minen. Ymmärtävän vammaistutkimuksen heikkoutena on ollut se, että sen kautta on py-
ritty ymmärtämään lähes poikkeuksetta lähinnä vammaisten hyväksi toimineita henki-
löitä ja instituutioita. Vammaisia ihmisiä itsessään on sen sijaan tutkittu erittäin vähän. 
(Huuskonen 2012, 22–24; ks. ymmärtävästä vammaistutkimuksesta esim. Harjula 1996; 
Määttä 1981; Vuolle 1993.) Oma tutkimukseni edustaa siinä mielessä ymmärtävää tutki-
musta, että lähtökohtanani on tarkastelemani ilmiön kokonaisvaltainen ymmärtäminen 
tutkimusaineistoni perusteella. Hermeneuttinen lähestyminen on toki osa myös fenome-
nologis-hermeneuttista epistemologiaani. Tutkimukseni tavoitteena ei ole kuitenkaan 
niinkään objektiivisen kuvan luominen kuin oman tulkintani rakentaminen vuoropuhe-
lussa aineistoni kanssa. Siten ymmärtävä lähestymistapa ei riitä kuvaamaan tutkimuksel-
lista otettani. 
 
Ymmärtävä ja kriittinen lähestymistapa rinnastuvat perinteisen tutkimusstrategisen jaot-
telun perusteella perustutkimukseen ja soveltavaan tutkimukseen tavoitteiltaan, vaikka 
eivät olekaan näille täysin rinnasteisia. Ymmärtävä tutkimus pyrkii perustutkimuksen ta-
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paan tiedonhankintaan ja ilmiön syiden kokonaisvaltaiseen ymmärtämiseen. Ymmärtä-
vää tutkimusta ei kuitenkaan tehdä akateemista yhteisöä varten, ja se suuntautuu reaali-
maailmaan. Tutkimusstrategisesti ymmärtävä tutkimus rinnastuu eniten tapaustutkimuk-
seen, toiseen metodologiaani. Kriittinen vammaistutkimus on siinä mielessä soveltavaa 
tutkimusta, että sillä pyritään vaikuttamaan yhteiskuntaan siinä missä soveltavassa tutki-
muksessa pyritään palveluiden kehittämiseen ja laajojen vaikutusten aikaan saamiseen. 
Tutkimusta ei (välttämättä) tehdä kuitenkaan akateemisen yhteisön ulkopuolisista, usein 
rahoittajaperusteisista lähtökohdista, vaan lähtökohtana ovat ihmisoikeudet ja niiden 
edistäminen sortavien rakenteiden osoittamisen myötä. (ks. Huuskonen 2012, 18–24; 
Robson 1998, 11–12, 40.) Molemmat lähestymistavat sisältävät siis sekä perinteisen ja-
ottelunmukaisia että vammaistutkimukselle ominaisia elementtejä. Molemmissa tavoissa 
on myös tutkimukselleni tyypillisiä piirteitä, mutta kumpikaan ei itsessään riitä kuvaa-
maan tutkimusstrategista menettelyäni. 
 
Ymmärtävä ja kriittinen lähestymistapa tuovat siis perustutkimuksen ja soveltavan tutki-
muksen tutkimusstrategioihin jotain lisää jo erillisinäkin lähestymistapoina. Huuskonen 
rakentaa kuitenkin väitöskirjassaan niiden piirteitä yhdistelevän tulkitsevan lähestymis-
tavan, joka pyrkii paitsi tutkimuskohteen kokonaisvaltaiseen ymmärtämiseen myös anta-
maan tutkijalle kriittisen lähestymistavan mukaisen paikan osana tarkastelemaansa maa-
ilmaa. Tulkitsevan lähestymistavan mukaan tutkimus kasvattaa erityisesti tutkijan it-
seymmärrystä tutkittavasta ilmiöstä. Tutkimusraportissaan tutkija pyrkii välittämään tä-
män itseymmärryksen perustellusti lukijalle. Tulkinta ei ole kuitenkaan vain tutkijan sub-
jektiivisten näkemysten välittämistä. Tulkitseva vammaistutkimus on induktiivisesti ete-
nevää kokonaiskuvan rakentamista yksityiskohdista. Kokonaiskuva voi rakentua esimer-
kiksi yksittäisten erillisistä asiakirjoista tehtyjen havaintojen pohjalta. Tarkastelutavan 
lähtökohtana on, että yhdestä marginaali-ilmiöstä voidaan tehdä yleistyksiä koko yhteis-
kunnasta. Huuskonen rakentaa väitöskirjassaan tulkinnallista lähestymistapaa erityisesti 
uudemman mikrohistorian pohjalta. (Huuskonen 2012, 24–27; ks. Peltonen 1999, 52–57, 
82–83.) Tulkitseva tutkimus määrittyy myös oman tutkimukseni lähestymistavaksi. 
 
Kuvaan vammaistutkimuksen teoreettisia selitysmalleja Huuskosen ajattelun pohjalta 
(Huuskonen 2012, 18–27) seuraavassa taulukossa (Taulukko 1) osoittaakseni niiden yh-
täläisyyksiä ja eroja seikkaperäisesti. Valitsin erittelyn välineeksi tutkimussuunnitelmien 
pohjakysymykset ”mitä tutkii?”, ”miksi tutkii?” ja ”miten tutkii?”, koska ne tiivistävät 
 26 
erilaisten tutkimusten tavoitteet ytimekkäästi. Kysymysten avulla pystytään antamaan 
pintapuolinen kuva tutkimustavan filosofisesta viitekehyksestä, koska niiden kautta sel-
viää ymmärrys tutkittavan ilmiön olemuksesta (ontologinen ulottuvuus), tutkijan ja koh-
teen suhteesta (epistemologinen ulottuvuus), ilmiöön liittyvistä kausaalisista kytken-
nöistä (looginen ulottuvuus) sekä tutkimuksen tekoon liittyvät keskeiset perustelut (tele-
ologinen ulottuvuus). (ks. Hirsjärvi 2009b, 129–131.)  
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Tämä tutkimus edustaa siis erityisesti tulkitsevaa tutkimusta, koska tutkin yksittäisten 
vammaispoliittisten asiakirjojen pohjalta rakentuvaa toimijuuskäsitystä suhteessa meneil-
lään olevaan deinstitutionalisaatioprosessiin. Siinä mielessä tutkimuksella on yhtymä-
kohtia kriittiseen tutkimukseen, että tulen osoittaneeksi poliittisten linjausten ja reaalisen 
todellisuuden suhteita ja ristiriitaisuuksiakin. Kontekstin hahmottaminen on olennainen 
osa tutkimusstrategiaani. Ymmärtävään tutkimukseen tutkimukseni linkittyy siinä mie-
lessä, että lähestyn tarkastelemaani ilmiötä kokonaisvaltaisesti. Tämä tapahtuu kuitenkin 
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valittujen tapausten eli kehitysvammaisten laitoshoidon purkamista käsittelevien asiakir-
jojen kautta. Tulkitseva vammaistutkimus rinnastuukin hienosti tapaustutkimukselliseen 
ja narratiivis-diskursiivisen metodologiaani. 
2.3 Sosiaalityön tutkimus aiheeni kohtaajana 
Ihmisoikeusaktivistien toiminta 1960- ja 1970-luvuilla johti sekä kriittisen vammaistut-
kimuksen syntyyn että vammaisten huomioimiseen erityisenä ryhmänä ihmisoikeussopi-
muksissa. Kyseisillä vuosikymmenillä kriittisyys yleisemminkin yhteiskunnan ajatteluta-
poja kohtaan vahvistui, ja aloitettiin useita aikaisempaan nähden radikaaleja uudistuksia 
yhteiskunnan tukea tarvitsevien yksilöiden aseman parantamiseksi. Esimerkiksi sosiaali-
turvan yhtenäistäminen Suomessa aloitettiin tuolloin. Sosiaalihuollolle määriteltiin uudet 
toimintaperiaatteet, jotka korostivat esimerkiksi palveluhenkisyyttä, valinnanvapautta ja 
omatoimisuuden lisäämistä. Yhteiskunnallisten rakenteiden vaikutusta ja kansainvälistä 
ihmisoikeuskeskustelua korostettiin muutosten taustalla. Kyseiset periaatteet ovat edel-
leen ajankohtaisia, vaikka tuolloin asiakas ymmärrettiinkin pitkälti palvelujärjestelmän 
toimien kohteena. (Pohjola 2010, 25; ks. Saloviita 1997 ym. 50–51.) 
 
Sosiaalityö voidaan ymmärtää ammattina ja tieteenalana, joka on erityisen vahvasti si-
doksissa yhteiskunnassa vaikuttaviin arvoihin. Sosiaalityön yhteiskunnalliseksi tehtä-
väksi kunkin valtion kontekstissa määrittyy erityisen vaikeassa tilanteessa elävien ja tu-
kea tarvitsevien kansalaisten kohtaaminen. Sosiaalityö professiona kohtaa kansalaiset yh-
teiskunnalta saamansa tehtävän lähtökohdista sekä asiakaskohtaisena työnä että yhteisöl-
lisenä toimintana ja yhteiskunnallisen vaikuttamisen kautta. (Raunio 2009, 12; Laitinen 
& Niskala 2013, 10; ks. Hintsala & Seppälä & Teittinen 2007, 136; Toikko 2005, 13.) 
Siten sosiaalityö on käytännössä keskeinen vammaispoliittisten linjausten ja tavoitteiden 
toteuttaja (ks. Niemelä 2011, 13).  
 
Vammaistutkimus on monitieteinen tutkimusala, joka lähestyy vammaisuutta ilmiönä 
monenlaisista näkökulmista. Tutkimusalalla ammatilliset tarpeet ja yhteiskunnan palve-
lujärjestelmä ovat kuitenkin jatkuvasti läsnä, vaikka niiden kehittäminen ei olisikaan tut-
kimuksen yksikoinen lähtökohta. (Teittinen 2006, 6.) Sosiaalityön tutkimus sopii vam-
maistutkimuksen tekijäksi erinomaisesti, koska erityisesti sosiaalityössä teoria ja käy-
täntö liittyvät kiinteästi toisiinsa. Toisaalta vammaiset ihmiset ymmärretään Suomessa 
keskeisenä sosiaalityön asiakasryhmänä, joten vammaisia koskeva tutkimus ylipäätään 
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on sosiaalityön tutkimuksen kannalta merkittävää. (Raunio 2009, 121–122, 129–134.) 
Täten aihevalintani on pääaineeni näkökulmasta relevantti. 
 
Sosiaalityö toimintana on aina kontekstisidonnaista ja arvoperustaista, ja sen arvot ovat 
myös yhteiskunnassa yleisesti hyväksyttyjä arvoja. Sosiaalialan korkeakoulutettujen am-
mattijärjestö Talentia ry on määritellyt sosiaalityön ammattieettiset periaatteet kansain-
välisten määrittelyiden pohjalta (Arki, arvot, elämä ja etiikka 2013). Arvot voidaan esittää 
Talentian erittelyn pohjalta seuraavanlaisena taulukointina ihmisarvon ja yhteiskunnalli-
sen oikeudenmukaisuuden pohjalta (Taulukko 2): 
 
Taulukko 2. Sosiaalityön ydinarvot ja niitä ilmentävät periaatteet  













Oikeus yksityisyyteen Epäoikeudenmukaisen po-
litiikan ja toimintatapojen 
vastustaminen 
 
Sosiaalityö pohjautuu länsimaissa kansainvälisiin ihmisoikeussopimuksiin. Siksi sen 
ydinarvot heijastavat myös kansainvälisten ihmisoikeussopimusten ja kansainvälisen 
vammaispolitiikan sisältöjä.  Sosiaalityölle ominainen ihmisten kokonaisvaltainen koh-
taaminen vertautuu toisaalta voimakkaasti kriittisen vammaistutkimuksen lähtökohtiin. 
Tutkimusaineistoni heijastaa sosiaalityön ammattieettisiä periaatteita, ja niiden huomioi-
minen onkin keskeistä. Toisaalta sosiaalityön tiedonmuodostuksen voidaan nähdä poh-
jaavan erityisesti ihmisen toiminnallisuutta korostavaan ihmiskäsitykseen. Verrattuna 
lääketieteen teoreettiseen ymmärrykseen sosiaalityössä ihminen määrittyy ennemmin toi-
minnallisena kuin kehollisena oliona. Täten myös vammaiset ihmiset ymmärretään sosi-
aalityössä ennen kaikkea toimijuuden kautta, mikä täysin verrannollinen näkemys vam-
maistutkimuksen lähtökohdille. (Niemelä 2011, 38–41; Niemelä 2009, 209, 223–226; 
Rostila & Vinnurva 2013, 198–199; Sipilä 2011, 49–52; ks. Bigby & Frawley 2010, 32–
34; Eräsaari 2010, 213–214; Pohjola 2010, 35; Laitinen & Niskala 2013, 10; Räikkä 2002, 
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85–87.) Tarkastelenkin omassa tutkimuksessani, miten asiakirjat hahmottavat kehitys-
vammaiset nimenomaan toiminnallisesta näkökulmasta. 
 
Sosiaalityö ei rakennu kuitenkaan vain ihmisoikeudellisista ja toiminnallisista lähtökoh-
dista, vaan siihen vaikuttavat kaikki sen yhteiskunnallisessa kontekstissa vaikuttavat ar-
vostukset. Erityisesti ammatillisesta näkökulmasta sosiaalityö on toimintana aikaan ja 
paikkaan sitoutuvaa, ja se muotoutuu erilaiseksi eri aikakausina. Sosiaalityö toimii osana 
yhteiskunnallisia prosesseja, ja sen toiminta perustuu hyvinvointivaltiossa erityisesti jul-
kiseen rahoitukseen. Siten yhteiskunnassa painotetut aatteet ja taloudellinen tilanne vai-
kuttavat sosiaalityön toteuttamisen muotoihin. (Eräsaari 2005, 253, 263; Niemelä 2011, 
13; Toikko 2005, 13; Rostila & Vinnurva 2013, 199; ks. Mäntysaari & Pösö 2013, 24–
25; Saloviita ym. 1997, 64.) Tämä voi laventaa kuilua sosiaalityön tutkimuksen ja käy-
tännön välillä (ks. Miettinen & Teittinen 2014, 72; Tøssebro 2006, 207; ks. myös Hintsala 
ym. 2007, 136). Omassa tutkimuksessani aineisto heijastaa erityisesti kansainvälisen 
vammaispolitiikan tutkimusperustaisia näkemyksiä. Siinä on kuitenkin linjauksia myös 
yhteiskunnallisen vastuiden jaon vaikutuksista toimijuuden rakentumiseen.  
 
Tutkielmani aineisto kiinnittyy teoreettisesti voimakkaimmin kehitysvammahuollon tu-
kipalveluparadigmaan, jossa kehitysvammainen ymmärretään toimijana ympäristössään 
(Hintsala ym. 2007, 138; Saloviita 2006, 128; Saloviita ym. 1997, 50–58; Seppälä 2010, 
190). Kuvaan tukipalveluparadigmaa tarkemmin seuraavassa pääluvussa. Tukipalvelupa-
radigma soveltuu myös sosiaalityön tutkimuksen teoreettiseksi viitekehykseksi hyvin, 
koska se heijastaa samoja arvoja ja ihanteita kuin sosiaalityö. Tukipalvelumallia voidaan 
eritellä Pekka Louhelaisen määrittelemien sosiaalityön osatekijöiden pohjalta. Louhelai-
nen nimeää sosiaalityön osatekijöiksi sosiaalityön suorittajan, kohteen, yhteiskunnallisen 
tehtävän, menetelmät ja työmuodot, arvot ja etiikan ja sosiaalityön tavoitteen. (ks. Lou-
helainen 1985.) Kyösti Raunio on myöhemmin yksinkertaistanut osatekijöiden luetteloa 
tiivistämällä sosiaalityön yhteiskunnallisen tehtävän, ja arvot ja etiikan sekä lisäksi yh-
teiskuntatieteellisen tiedon yhdeksi osatekijäksi. Nimitän tätä osatekijää Raunion ajatus-
ten pohjalta yksinkertaisesti sosiaalityön perusteluiksi. (Raunio 2009, 68.)  Sosiaalityön 
osatekijöiden valossa kehitysvammahuollon tukipalveluparadigma (ks. Luku 3.2–3.3) 
hahmottuu seuraavanlaisena (Taulukko 3): 
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Taulukko 3. Sosiaalityön osatekijät kehitysvammahuollon tukipalveluparadigmaan sovellettuna 
Sosiaalityön osatekijä Osatekijä tukipalvelumallissa 
Suorittaja  Sosiaalityöntekijä 
”Kohde” tai kumppani  Subjektina nähty kansalainen, jolla on 
älyllinen kehitysvamma  
Menetelmät ja työmuodot  Tapauskohtaisesti valitut tukitoimet kehi-
tysvammaisen yhteiskunnallisen osalli-
suuden ja itsemääräämisoikeuden edistä-
miseksi 
Perustelut  Yksilön täysivaltainen osallistuminen ja 
yhteiskunnallisen tasa-arvon kunnioitta-
minen 
 Suunnitelmallinen hyvinvoinnin edistämi-
nen yksilön, yhteisön ja yhteiskunnan ta-
soilla ammatillisen ja yhteiskuntatieteelli-
sen (tutkimus)tiedon pohjalta 
Lähteet: Louhelainen 1985; Raunio 2009, 68; Saloviita 2006, 128; Seppälä 2010, 190. 
Mukaillen yhdistelty. 
 
Taulukon pohjalta sosiaalityön mahdollisuudet soveltaa kehitysvammahuollon tukipalve-
lumallia konkretisoituvat. Tukipalveluparadigma kehitysvammahuoltoa toteuttavan sosi-
aalityön viitekehyksenä vaikuttaa merkittävästi käytännön sosiaalityön sisältöihin ja ta-
paan kohdata kehitysvammainen asiakas. Siten mallin omaksuminen myös vammaissosi-
aalityön tutkimukselliseksi taustaksi on olennaista. Vammaistutkimuksen ja sosiaalityön 
tutkimuksen yhdistäminen onkin tutkielmassani lähtökohtaisen olennaista. 
2.4 Tutkimuksellisen lähestymistapani jäsentyminen 
Tukipalveluparadigma on tutkielmani tärkein teoreettinen viitekehys. Malli on sovellet-
tavissa yhtälailla vammaistutkimuksen kuin sosiaalityöntutkimuksenkin lähtökohtiin. 
Tutkielmani tarkastelu suuntautuu laitoshoitoa saavan kehitysvammaisen näkemiseen tu-
kipalvelumallin mukaisesti osana luonnollista lähiympäristöään. Tutkimukseni ilmiökon-
tekstina näyttäytyy kehitysvammaisten laitoshoidon purkaminen, jonka toteuttamisessa 
myös sosiaalityöllä on keskeinen rooli. Kuvaan tutkimukseni lähestymistavan kerroksel-




Kuvio 3. Tutkimuksellisen lähestymistapani kontekstualisointi 
 
Metodologiset valintani käyvät tutkimuksessani vuoropuhelua aineistosta heijastuvien 
yhteiskunnan arvojen ja vammaispoliittisten käytäntöjen kanssa. Laitoshoidon purkami-
nen näyttäytyy tutkimuksessani aiheeni kannalta merkittävänä kontekstina, jonka tausto-
jen ymmärtäminen on tutkimustehtäväni toteuttamisen kannalta olennaista. Sosiaalityön 
rooli on vammaispoliittisten tavoitteiden toteuttamisessa ja ihmisten rinnalla kulkemi-
sessa, kun yhteiskuntapoliittiset tavoitteet vaikuttavat heidän elämiinsä. Metodologiani 
rakentuu tapaustutkimuksellisen, narratiivis-diskursiivisen ja tulkitsevan vammaistutki-
muksen otteiden vuoropuhelussa. Metodologiani pohjautuu yhtäältä konstruktionistiseen 
ontologiaan ja fenomenologis-hermeneuttiseen epistemologiaan ja toisaalta sosiaalityön 
tutkimukselle ja vammaistutkimuksessa hahmotetulle tukipalveluparadigmalle ominai-
seen, toiminnalliseen ihmiskäsitykseen. Tutkimuksen kontekstualisointi on metodolo-
giani ja aiheeni aikaan sitoutuvaan luonteen näkökulmasta erityisen merkittävää. Seuraa-















3 LAITOSHOIDON PURKAMINEN TUTKIMUKSENI ILMIÖKONTEKSTINA  
3.1 Vammaiskäsityksen muutosten vaikutus yhteiskunnassa ja tutkimuksessani 
Kehitysvammaisten laitoshoidon purkaminen vammaispoliittisena tavoitteena heijastaa 
yhteiskunnan käsityksiä kehitysvammaisista ihmisistä. Kehitysvammaisuuden määritte-
lyt ovat vaihdelleet eri aikakausina ja eri kulttuurisissa konteksteissa hyvinkin paljon. 
(Harris 2006, 11–17, 20–25, 42–48; Seppälä 2010, 180–181; ks. Vehmas 2009, 112.) 
Lääketieteellinen eli medikaalinen lähestyminen kehitysvammaisuuteen korostuu edel-
leen erityisesti kehitysvammaetuisuuksien myöntämisperusteissa, vaikka määrittelyssä 
on muuten alettu kiinnittää huomiota myös ympäristöllisiin tekijöihin suhteessa yksilön 
toimintaan (ks. Kaski & Manninen & Pihko 2012, 14–16, 19; Seppälä 2010, 196–198; 
Teittinen & Kuusterä 2010, 41; ks. myös Niemelä 2009, 209–210, 231–232). Kehitys-
vammaiset ovat nimenomaan diagnoosinsa perusteella oikeutettuja tietynlaisiin tukitoi-
miin, jotka on määritelty kehitysvammalaissa (ks. Laki kehitysvammaisten erityishuol-
losta, 1977/517, § 1, § 2). Kehitysvammalaki ja muita vammaisia koskeva vammaispal-
velulaki (ks. Laki vammaisuuden perusteella järjestettävistä palveluista ja tukitoimista, 
1987/380) ovat toistaiseksi kaksi erillistä lakia, mutta vammaispalvelulaki on kehitys-
vammalakiin nähden ensisijainen, ja lait pyritään tulevaisuudessa yhdistämään. Erillisen 
kehitysvammaisia koskeneen lainsäädännön voidaan katsoa erillistäneen kehitysvam-
maisten palveluita ja siten myös kehitysvammaisia henkilöitä muista ihmisistä. Kaksi 
erillistä lakia ovat mahdollistaneet ylipäätään kehitysvammahuollon laitosverkoston ole-
massaolon. Palveluntarpeet ovat usein eri vammaisryhmillä samankaltaisia ja enemmän 
yksilöllisistä kuin diagnoosilähtöisistä tekijöistä riippuvaisia. (Kumpuvuori 2006, 13; 
STM 2015; STM 2012b, 23; THL 2015; ks. Kumpulainen 2007, 17; Saloviita ym. 1997, 
14–21; Seppälä 2010, 185–186, 189.) Ajattelutavan muutos heijastuu tutkimusaineis-
tooni, tieteelliseen tutkimukseen ja omaan lähestymistapaani (ks. VAMPO 2010, 20; Val-
vira 2012, 6; ks. myös Shakespeare 2006; Teittinen 2006, 6; Vehmas 2005, 115–119). 
 
Kehitysvammaisuuden määrittelyssä on perinteisesti nähty medikaalisen ja sosiokulttuu-
risen määrittelyn ristiriita. Medikaalisessa eli yksilöllisessä tai kliinisessä mallissa koros-
tetaan esimerkiksi yksilön neurologisia tai geneettisiä tekijöitä vammaisuuden määritte-
lyssä. Tällainen määrittely korostuu siis sosiaalietuuksien myöntämisessä. (ks. Bigby & 
Frawley 2010, 11–12; Teittinen 2014, 85–86, 88–90, 97–98.) Vammaisuuden sosiaalinen 
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malli (engl. the social model of disability) puolestaan painottaa yhteiskunnallisia raken-
teita ja asenteita vammaisuuden määrittelyn taustalla (ks. Oliver 1996, 32–33). Sosiaalis-
kulttuuriset eli toiminnalliset näkemykset korostavat yhteiskuntatieteellisten ja psykolo-
gis-pedagogisten lähtökohtien mukaisesti ylipäätään vammaisuuden ja keskimääräisesti 
normaalista poikkeavuuden suhteellisuutta ja kontekstisidonnaisuutta. Keskeisiä tekijöitä 
määrittelyssä ovat muun muassa yksilön ja ympäristön välisen suhteen toimivuus ja sa-
manlaisuus suhteessa muihin ihmisiin. Yksilön synnynnäisten ominaisuuksien vaikutus 
nähdään sosiaalis-kulttuurisessa määrittelyssä voimakkaasti riippuvaisena hänen kasvu-
olosuhteistaan sekä yhteiskunnan poliittisista ja kulttuurisista rakenteista. Sosiaalis-kult-
tuurinen määrittely korostuu erityisesti, kun tarkastellaan kehitysvammaisen arkielämän 
sisältöjä suhteessa hänen elämänlaatuunsa. Kehitysvammaiset onkin alettu nähdä vajaa-
vaisuuden ja hoivan tarvitsevuuden sijaan yhä enemmän myös kokonaisina ja oman iden-
titeetin muodostamista kaipaavina ihmisinä.  (Bigby & Frawley 2010, 2, 12–14; Gustavs-
son 2004, 58–62; Lindh & Suikkanen 2011, 122–123; Seppälä 2010, 183–185; ks. esim. 
Teittinen 2010, 156–157; Vehkakoski 2006, 244.) Vammaisen näkeminen yksioikoisesti 
joko medikaalisista tai sosiokulttuurisista lähtökohdista voidaan ymmärtää essentialisti-
sena eli olemuksellistavana tai karrikoivana. Sosiaalisen mallin ansiona on kuitenkin ollut 
huomion kiinnittäminen kulttuuristen ja yhteiskunnallisten tekijöiden merkityksiin. 
(Bigby & Frawley 2010, 5–6; Gustavsson 2004, 58–62; Shakespeare 2006, 31–53; Veh-
mas 2009, 113; Vehmas 2006, 229–230.) 
 
Toiminnallisen näkökulman vahvistuminen on vaikuttanut siihen, miten kehitysvammai-
set nähdään yhteiskunnan kontekstissa. Kehitysvammaisten asioita voidaan katsoa tar-
kasteltavan nykyään lähtökohtaisesti oikeuksien näkökulmasta; Kehitysvammaiset näh-
dään itsenäisinä subjekteina, joilla on muiden kanssa yhtäläinen oikeus yhteiskunnalli-
seen osallisuuteen. Lainsäädännössä ja palveluiden kehittämisessä painopiste on tämän 
myötä lähtökohtaisesti entistä enemmän asiakaslähtöisessä tuessa. Tarjottavissa palve-
luissa korostetaankin yksilöllisyyttä ja jopa luovuutta asiakkaan arjessa selviytymisen tu-
kemiseksi. Pyrkimyksenä on, että kehitysvammaisilla olisi mahdollisuus tukeutua jat-
kossa entistä enemmän kaikille tarkoitettuihin palveluihin omassa lähiympäristössään. 
(Saloviita ym. 1997, 53- 54; Seppälä 2010, 186, 189; ks. Shakespeare 2006, 34; Vehka-
koski 2006, 259–260.) 
 
 34 
Konstruktionistinen malli korostaa vammaisuutta kielellisesti ja kulttuurisesti tuotettuna 
ilmiönä, mutta kritisoi sen ymmärtämistä yksioikoisen olemuksellisesti kliinisesti tai so-
siaalisesti tuotettuna ilmiönä. Konstruktionistinen mallin mukaan vammaisuus itsessään 
ei ole syntynyt yksilön tai yhteiskunnan ominaisuuksien tuotoksena. Sen sijaan vammai-
suuden kielelliset ja kulttuuriset ilmaisut ovat muokanneet vammaisuuskuvaamme. Sa-
mansuuntaisia lähtökohtia heijastaa myös vuorovaikutuksellinen vammaisuuden malli, 
joka ymmärtää vammaisuuden syntyvän yksilön ja ympäristön vuorovaikutuksessa. Teo-
reettisesti malli kiinnittyy esimerkiksi systeemiteoriaan. Kriittinen realismi korostaa vam-
maisuuden tarkastelua kaikilla yksilön ja yhteiskunnan vuorovaikutuksen tasoilla sekä 
erilaisten mekanismien ymmärtämistä vammaisuuskäsityksen muotoutumisen taustalla. 
Systeemiteoriassa korostuu vammaisuuden erilainen ilmeneminen eri tavoin toisistaan 
erillisissä yhteiskunnan osajärjestelmissä. Vammaisuutta voidaan siis kohdata eri tavoin 
esimerkiksi kotona, koulussa ja kehitysvammalaitoksissa. (Gustavsson 2004, 58–62; 
Lindh & Suikkanen 2011, 123; Vehmas 2009, 117–118; Vehmas 2006, 228–229; ks. Ja-
lava 2008, 280–281, 287–289; ks. myös Teittinen 2014, 97–98; Vehkakoski 2006, 246, 
249–250.)  
 
Tutkimuksessani vammaisuuteen liittyvä ymmärrys rakentuu konstruktionistisen ontolo-
gian ja vuorovaikutuksellisen ja sosiokulttuurisen vammaisymmärryksen lähtökohdista. 
Vammaiskäsitys ei siis hahmotu essentialistisesti medikaaliseksi tai sosiaaliskulttuu-
riseksi. Esimerkiksi kehitysvammaisuus on olemassa neurologisena ominaisuutena sen 
määrittelyistä riippumatta, mutta vasta ilmiön nimeäminen erityiseksi suhteessa standar-
diksi määriteltyyn ihmisyyteen vaikuttaa kehitysvammaisiin suhtautumiseen yhteiskun-
nassa (ks. Vehmas 2009, 112–113, 117–119). Käsittelen tutkimuksessani kehitysvam-
maisten toimijuuden rakentumista vuorovaikutuksellisena, systeemeihin pohjautuvana il-
miönä. Tällainen tarkastelu linkittyy myös vammaiskäsityksen muutokseen. Sosiokult-
tuurisen mallin vaikutus on tutkimuksessani merkittävä, koska kiinnitän huomiota toimi-
juuteen ympäristöllisten tekijöiden näkökulmasta. Tutkimusaineistoni liittyy nimen-
omaan sosiaalis-kulttuuristen näkökulmien painottumiseen kehitysvammahuollossa. 
(Seppälä 2010, 196–198; Tøssebro 2006, 179–180, 206–207.) 
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3.2 Kehitysvammahuollon paradigmaattinen kehitys 
Kehitysvammaisten asumisen järjestämiskäytännöt heijastavat kehitysvammaisuuteen 
liitettyjä käsityksiä konkreettisesti. Kehitysvammaisuus ymmärrettiin myös suomalai-
sessa yhteiskunnassa pitkään essentialistisen medikaalisesti ja kehitysvammaisten palve-
luntarpeisiin pyrittiin vastaamaan lähinnä laitoshoidon keinoin. Laitoshoidolla tarkoite-
taan edelleen suomalaisessa sosiaalilainsäädännössä yksilön hoitoa, kuntoutusta tai huo-
lenpitoa, jota ei voida järjestää yksilön kotona tai kunnallisina sosiaalipalveluina tarkoi-
tuksenmukaisesti. Pitkäaikaiseen laitoshuoltoon tukeudutaan, kun henkilön tarvitsemaa 
ympärivuorokautista hoitoa ei pystytä järjestämään hänen kotonaan tai palveluasumi-
sessa. (Sosiaalihuoltolaki 710/1982, § 15, § 24.) Kehitysvammalaitokset ovat erityinen 
variaatio laitoshoidosta, ja laitosympäristön vaihtuminen lähiympäristöön on tutkielmani 
keskeinen ilmiökonteksti. Laitosten eriytyminen yleisistä vaivaistaloista erityisiin tuen-
tarpeisiin perustuviin yksiköihin kuten vajaamielilaitoksiin alkoi jo 1900-luvun alkuvuo-
sikymmeninä, kun vaivaistalojen työlaitosmainen rooli alkoi hälvetä (Saloviita ym. 1997, 
14). Lähestyn kehitysvammalaitoksia kuitenkin toisen maailman sodan jälkeisinä vuosi-
kymmeninä rakentuneen valtakunnallisen keskuslaitosverkoston näkökulmasta. 
 
Kehitysvammahuoltoa on toteutettu osin nykyisen kaltaisen laitoshoidon keinoin Suo-
messa 1950-luvulta alkaen, jolloin Suomeen rakennettiin laaja, erityishuoltopiireihin pe-
rustuva laitosverkosto. Voimassa oli tuolloin vajaamielislaki, joka käsitti vain syvästi ke-
hitysvammaiset henkilöt, mikä vaikutti osaltaan kehitysvammahuollon laitoskeskeisyy-
teen. Pääasiassa seuraavan vuosikymmenen aikana rakennetun maanlaajuisen laitosver-
koston kautta kyettiin tarjoamaan kokonaisvaltaista ja keskitettyä hoivaa kehitysvammai-
sille. Kehitysvammaisuus identifioitui ajan keskustelussa hyvinvointipalveluille keskei-
senä kysymyksenä, ja palvelut toteutettiin ajan määrittelyille sopivalla tavalla. Laaja eri-
tyishuoltopiirien keskuslaitosten verkosto merkitsi kahden erillisen kehitysvammaisille 
tarkoitetun palvelujärjestelmän muodostumista Suomeen. Samaan aikaan kun avohuol-
toon alettiin luoda laajoja ja kattavia palveluita vammaisten yhteiskunnallisen osallisuu-
den mahdollistumiseksi, osa kehitysvammaisista sijoitettiin pysyvästi laitoksiin. Kaksi 
erilaista palveluiden järjestämismallia loivat ja luovat edelleen eri palveluiden piiriin pää-
tyville erilaiset kontekstit elämälle, mitä voidaan pitää eriarvoisena ja vaikeimmin kehi-
tysvammaisia eristävänä ratkaisuna. Laitosverkostoon alettiin suhtautua kriittisesti jo lai-
tosverkoston rakentamisvuosikymmenen lopulla, kun se kävi kalliiksi ja sen epäinhimil-
lisinä koetut piirteet herättivät epäilyksiä.  (Arrhenius 1993, 85; Kumpulainen 2007, 18; 
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Niemelä & Brandt 2008, 24, 26; Nummelin 2003, 12; Pelto-Huikko & Kaakinen & Oh-
tonen 2008, 17; Seppälä 2010, 186; ks. Bigby & Frawley 2010, 26–29, 31–32; Nouko-
Juvonen 2000, 27; Tøssebro 2006, 178, 180–184; ks. myös Saloviita ym. 1997, 43.) Vas-
taavaa kritiikki on voimakasta edelleen, ja se pohjautuu kansainvälisestä näkökulmasta 
erityisesti YK:n asiakirjoihin, joissa vammaisuus ymmärretään yhteisen ihmisyyden, ei 
erilaisuuden luokittelun kautta. Toisaalta asukasryhmien pienentyminen on pakottanut 
alan työntekijöitä muuttamaan asenteitaan, kun jokapäiväinen vuorovaikutus kehitys-
vammaisten kanssa on murtanut stereotypioita ja herättänyt lääketieteellisiä ja kuntoutuk-
sellisia pohdintoja arkipäiväisempiä kysymyksiä kehitysvammaisten elämästä. (Saloviita 
ym. 1997, 50–51; Seppälä 2010, 196.) Tutkimusaineistoni pyrkii edistämään ajatteluta-
van muutoksen siirtymistä käytäntöihin diskursiivisesti linjaustensa kautta. 
  
Laitoshuoltojärjestelmän kritiikki johti käytännön toimenpiteisiin 1980-luvulla, kun nor-
malisaatioajattelu alkoi vaikuttaa kehitysvammapalveluiden järjestämiseen. Normalisaa-
tioperiaatteen mukaisesti tavoitteena oli palveluiden toteuttaminen mahdollisimman nor-
maaleissa olosuhteissa. Suurten laitosten tilalle haluttiin pieniä yksiköitä, jotka tulisi si-
joittaa muun asutuksen yhteyteen. Kehitysvammaisille haluttiin taata mahdollisuudet elää 
mahdollisimman paljon valtaväestön normien mukaisesti. Aikakautta voidaan nimittää 
niin sanotun kuntoutusmallin ajanjaksoksi. Kehitysvammaisia onkin muuttanut laitok-
sista pois runsaasti viime vuosikymmeninä myös Suomessa. Monien toimintakyky ja yh-
teiskunnallinen osallisuus ovat vahvistuneet, kun laitosympäristö on jäänyt taakse. Ulkoi-
sesti lukuisten kehitysvammaisten asumispuitteet ovat muuttuneet laitosolosuhteisiin ver-
rattuna huomattavan kodinomaisiksi viime vuosikymmenten aikana. Se ei kuitenkaan tar-
koita, että kehitysvammaisten asema palveluiden käyttäjänä olisi merkittävästi muuttu-
nut. Myös pienessä yksikössä asukas voidaan nähdä hoivan objektina, ja pienet yksiköt 
voivat jopa ylläpitää sosiaalista segregaatiota, mikäli kehitysvammaisten kehityspotenti-
aalin nähdään olevan vahvasti sidoksissa nimenomaan erikoistuneiden palveluiden puit-
teisiin. (Hintsala ym. 2007, 138; Niemelä & Brandt 2008, 24, 26; Nummelin 2003, 29; 
Pelto-Huikko ym. 2008, 33–34; Saloviita ym. 1997, 46–50; Seppälä 2010, 186–189; Teit-
tinen 2010, 166–168; ks. Bigby & Frawley 2010, 34–38; Tøssebro 2006, 182, 184.) Toi-
mijuuden toteutumisen näkökulmasta normalisaatioajattelun mukainen ympäristö ei siis 
välttämättä ole riittävä.  
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Suomalainen hoito- ja kuntoutusajattelu on perustunut pitkään tasopohjaiseen malliin, 
jossa kaikenlaiset palvelut nähdään toisiaan täydentävinä. Suomessa laitoshoito ja kun-
toutusyksiköt ovat toimineet rintarinnan, ja kuntoutusparadigmaa on pidetty jopa ainoana 
mahdollisena palvelujen järjestämisen tapana. (Saloviita ym. 1997, 45.) Toisin sanoen on 
ajateltu, että avohuolto- ja laitoshuolto eivät ole toistensa vastakohtia vaan pikemminkin 
rinnakkaisia palveluiden järjestämisen tapoja. Tällaista ajattelua on nimitetty ”vähiten ra-
joittavan ympäristön periaatteeksi” (engl. least restrictive environment eli LRE). Ajatte-
lun omaksumisen taustalla on Suomessa poikkeuksellisen nopeasti tapahtunut teollistu-
minen, jonka myötä Suomi siirtyi teollistuneesta yhteiskunnasta jälkiteolliseen palvelu-
yhteiskuntaan ryminällä. Siten teollisen ajan Suomessa aloitetut kehitysvammalaitosten 
rakennusprojektit vietiin loppuun vasta jälkiteollisen ajan Suomessa ja vain osa projek-
teista keskeytettiin. (Ladonlahti 2004, 43–44; Saloviita ym. 1997, 45–46.) Suomessa ke-
hitysvammahuollon järjestämistavat ovatkin olleet oikeusperustaisen vammaispolitiikan 
näkökulmasta jäljessä muista Pohjoismaista ja Englannista (Karlsson 2013; Kumpuvuori 
2006, 18–19; Niemelä & Brandt 2008, 27; Nummelin 2003, 13; Tøssebro 2006, 178).  
 
Laitoshoitoa ja kuntoutuslähtöisyyttä yhdistävään ajatteluun liittyy näkemys siitä, että 
palveluita tarvitseva yksilö ikään kuin etenee palvelujärjestelmässä tasolta toiselle kohti 
integroitumista yhteisöön. Käytännössä tasolta toiselle eteneminen jää kuitenkin monien 
kohdalla ideaaliksi, johon lähtötaso eli laitos ei anna käytännössä valmiuksia – laitoksessa 
ei nimittäin käytännössä pysty harjoittelemaan lähiympäristössä tarvittavia toimintata-
poja. (Ladonlahti 2004, 43; Saloviita 2006, 129–131; Saloviita ym. 1997, 46–47; Salo-
viita 1992, 35–36; ks. Saloviita 2002, 147.) Yhteisöön integroituminen laitosympäristön 
lähtökohdista on mielenkiintoinen tarkastelun kohde, jota tutkimukseni käsittelee, koska 
tarkastelen toimijuuden rakentumista deinstitutionalisaatioprosessissa. Laitoshoidon oi-
keuttamisen historian hahmottaminen on tutkimuksessani merkittävää myös nykyisten 
käsitysten ymmärtämisessä. 
 
Laitoshoidon vähentäminen ja pienyksiköiden lisääminen heijastaa kehitysvammahuol-
lossa tapahtunutta paradigman muutosta. Yhtä laitosta lukuun ottamatta kehitysvamma-
huollon keskuslaitoksia on alettu Suomessa purkamaan kokonaan vasta 2000-luvulla 
(Teittinen 2010, 158; ks. Nouko-Juvonen 2000, 45.) Laitoshuollon korostamisen aikana 
vallalla oli kokonaishoidon paradigma, jossa kehitysvammainen nähtiin erityisesti lääke-
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tieteelisen ja asiantuntijalähtöisen kokonaishoivan kohteena. Medikaalisen vammaiskäsi-
tyksen vaikutus oli siis voimakas. Kokonaishoidon paradigmasta siirryttiin kuntoutuspa-
radigmaan, jossa kehitysvammaiset nähtiin oppimis- ja kehityskykyisinä yksilöinä, kun-
toutettavina. Kuntoutusparadigmalle ominaisia olivat erikoistuneet yksiköt, joissa toteu-
tettiin moniammatillisesti eriytyneitä kuntoutustoimintamuotoja. Kokonaishoidon ja kun-
toutusparadigmojen ajattelutavat ovat edelleen olemassa, ja laitoksia ja kuntoutusmallin 
mukaisia pienryhmäkoteja on Suomessa vieläkin runsaasti. Voimistuville sosiaalis-kult-
tuurisille lähestymistavoille on kuitenkin ominaista kehitysvammaisuuden näkeminen tu-
kipalveluparadigman kautta. (Bradley 1994; Saloviita 2006, 123–129; Saloviita ym. 
1997, 41–64; Seppälä 2010, 184–186, 189–190; ks. Bigby & Frawley 2010, 26–29, 34–
40, 45–47; Harris 2006, 63–64; Manninen 2013; Pinomaa 2013, 55; Teittinen 2010, 160–
163.) Kuvaan vammaishuollon paradigmoja seuraavassa taulukossa (Taulukko 4):  
Taulukko 4. Kehitysvammahuollon paradigmat 
 Kokonaishoidon malli Kuntoutusmalli Tukipalvelumalli 
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Lähde: Saloviita 2006, 128; Seppälä 2010, 190;. Yhdistelty. 
 
Vammaishuollon paradigman muutokset liittyvät suoraan vammaisiin liitettyjen ihmiskä-
sitysten muutoksiin. Ne heijastavat toisaalta laajempia yhteiskunnallisia ilmiöitä kuten 
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teollistumista. Vammaisuus muodostui esimerkiksi työn ja koulutuksen ulkopuolelle ra-
jaavaksi ominaisuudeksi. Vallalla oleva ihmiskäsitys ja käsitys vammaisuudesta ovat vai-
kuttaneet siihen, miten palveluita on eri aikoina pyritty järjestämään. Paradigmat ilmai-
sevat myös kehitysvammahuollon tavoitteet esimerkiksi kehitysvammaisen ymmärretty-
jen toimintavalmiuksien näkökulmasta. Matka kokonaishoidon mallin mukaisesta toi-
minnasta tukipalvelumallin mukaisen toiminnan tavoittelemiseen on sisältänyt useita vai-
heita. Vallalla olleet paradigmat vaikuttavat eri aikojen kehitysvammahuollon tavoittei-
siin. Siten myös tutkimusaineistoni heijastaa osaltaan vallalla olevaa paradigmaa. Toi-
saalta tulee kuitenkin muistaa, että kehitysvammahuoltoa ei järjestetä edelleenkään yhden 
mallin perusteella, vaan erilaiset tavat vaikuttavat yhteiskunnassamme rinnakkain. Siten 
erot yksittäisten vammaisten asumisen järjestämisen tavoissa voivat olla hyvinkin suuria. 
(ks. Saloviita ym. 1997, 60, 64.) 
3.3 Laitoshoidon purkaminen vammaispoliittisena tavoitteena 
Laitoshoidon purkamisen perusteluna käytetään erityisesti tukipalveluparadigman mu-
kaisen ajattelun lisääntymistä kansainvälisissä ja kansallisissa kehitysvammahuollon ta-
voitteissa. Tukipalveluparadigma yhtenä kehitysvammahuollon paradigmoista ilmentää 
hyvin laitoshuollon purkamiseen liittyviä ulottuvuuksia. Tukipalveluparadigma korostaa 
erityisesti henkilön itsensä toimijuutta ja lähiympäristön merkitystä kehitysvammaisen 
elämässä. Tukipalveluparadigmassa henkilön itsemääräämisoikeus ja hänen tukiverkos-
tonsa ovat avainroolissa hänen elämässään. Näin ollen yksilö ei jäsenny vain lääketieteel-
listen tai kuntoutuksellisten toimenpiteiden kohteeksi, vaan hän on erityisesti kansalai-
nen, joka kiinnittyy samalla tapaa yhteiskunnan systeemeihin kuin muutkin (Saloviita 
2006, 127-129; Saloviita ym. 1997, 50–58; Seppälä 2010, 188, 190, 196, 198; Teittinen 
2010, 163; ks. Luku 4.3.1; ks. myös Bronfenbrenner 1979). Tukipalveluparadigman ym-
märtäminen suhteessa muihin paradigmoihin on aineistoni pohjalta rakentuvan toimijuus-
käsityksen kannalta keskeistä. Tarkastelemani aineisto edustaa pitkälti tukipalvelupara-
digmalle tyypillistä ajattelua. (ks. esim. VAMPO 2010, 20.) 
 
Tukipalvelumallissa olennaista on, että kehitysvammaiseen henkilöön suhtaudutaan en-
sisijaisesti kansalaisena, jonka itsemääräämisoikeutta voidaan tukea tukipalveluilla. Tu-
kipalvelumallin mukaan kehitysvammainen asuu lähtökohtaisesti luonnollisessa lähiym-
päristössään. Henkilön palveluntarpeiden ensisijaisia määrittelijöitä ovat henkilö ja hänen 
lähiympäristönsä. Ammattilaisten rooli on näin ollen kehitysvammaisen arjen sujuvuuden 
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tukemisessa. (Hintsala ym. 2007, 138; Saloviita 2006, 128; Saloviita ym. 1997, 50–58; 
Seppälä 2010, 190; ks. Bigby & Frawley 2010, 13–14.) Tukipalvelumallin tavoite linkit-
tyy kiinnostavalla tavalla erityisesti sosiaalityön ammattieettiseen tavoitteeseen kohdata 
asiakkaansa kokonaisvaltaisesti (ks. esim. Niemelä 2009, 223–226). 
 
Tukipalveluparadigman omaksuminen osaksi suomalaista vammaispolitiikkaa perustuu 
erityisesti vammaispolitiikan kansainväliseen kehitykseen, jossa kansalaisjärjestöillä on 
ollut keskeinen osuus. Tukipalveluparadigma heijastuu poliittisissa asiakirjoissa, jotka on 
laadittu vammaisten perus- ja ihmisoikeuksien edistämiseksi. Kansainvälisesti keskei-
simpiä asiakirjoja ovat YK:n vammaissopimus ja Euroopan neuvoston vammaispoliitti-
nen toimintaohjelma. Laitoshoidon purkamisen näkökulmasta asiakirjoissa erityisen kes-
keinen näkemys on, että vammaisuutta ei voida pitää ominaisuutena, joka edellyttää asu-
mista toisten vammaisten kanssa. Laitoshoidon purkamisen kautta pyritään osaltaan tur-
vaamaan kehitysvammaisten osallisuutta, yhdenvertaisuutta ja itsenäisen elämän mahdol-
listumista. YK:n vammaissopimuksen ohella kehitysvammaisten asumiskysymykset lin-
kittyvät kansallisesti myös esimerkiksi perustuslaissa määriteltyihin perusoikeuksiin, joi-
den mukaan ketään ei saa asettaa eriarvoiseen asemaan vammaisuutensa perusteella. Pe-
rustuslaki korostaa myös oikeutta omatoimiseen asumiseen ja itseä koskevaan päätöksen-
tekoon vaikuttamiseen. Samoin perustuslain nojalla jokaiselle tulee turvata välttämätön 
toimeentulo ja huolenpito riittävien sosiaali- ja terveyspalveluiden kautta. (STM 2006a, 
50–52; Suomen perustuslaki, § 6, 14, 19; YK:n vammaissopimus, 19. artikla; ks. Saloviita 
2006, 127–129; Saloviita ym. 1997, 50–51.) Tarkastelen tutkimuksessani kansainvälisiin 
asiakirjoihin perustuvia kansallisia vammaispoliittisia asiakirjoja. 
 
Tukipalvelumallin mukaisten ajatusten ohella laitoshoidon purkamiseen voi liittyä myös 
uusliberalistista ajattelua ja sen osana erityisesti New Public Management -periaatteiden 
(NPM) vaikutus yhteiskunnallisessa päätöksenteossa. NPM-periaatteet eivät ole julkisen 
sektorin palveluissa hyvinvointivaltiossa perinteisesti korostuneiden ”yhteisen hyvän” ja 
”kaikkien tarvitsevien auttamista” tukevien periaatteiden mukaisia, vaan niiden mukai-
sessa päätöksen teossa korostuvat tehokkuus, taloudellisuus, yksilön itsenäisyys ja vastuu 
sekä laadunvalvonta, jotka liittyvät myös niin kutsutun ”taloudenetiikan” ydintarkastelui-
hin. NPM-periaatteiden mukainen toiminta voidaan ymmärtää pahimmillaan jopa työn-
tekijöiden työetiikan ”rapauttajana”. Toisaalta esimerkiksi laitoshoidon purkamisessa yk-
silöllisten valinnanmahdollisuuksien lisääminen voi tarkoittaa uusliberalistisen politiikan 
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vallitessa sosiaalipoliittisten rakenteiden hajottamista ja palveluiden ulkoistamista. (Erä-
saari 2010, 206–211; Hintsala ym. 2007, 136–137; Parodi & Veraldi 2010, 87–88; Teit-
tinen & Kuusterä 2010, 16; ks. Eriksson 2008, 8-10; Eräsaari 2005, 252–253; Juhila 2006, 
65–76; Miettinen & Teittinen 2014, 61–63; Teittinen 2010, 165–166.) Taloudellisten te-
kijöiden vaikutus suomalaisen kehitysvammahuollon sisältöihin on ollut voimakas kautta 
aikain, sillä jo laitoshoitoa rakennettaessa valtionapu ohjasi kuntia sijoittamaan kehitys-
vammaiset laitoksiin (Saloviita ym. 1997, 41–42). Toisaalta vasta valtionosuusuudistus 
yhtä aikaa taloutta nakertavan laman kanssa 1990-luvulla nopeutti deinstitutionalisaation 
toteutumista ja palvelujen järjestämistapojen monipuolistumista huomattavasti. (Niemelä 
& Brandt 2008, 25–26; ks. Nouko-Juvonen 2000, 28; Pelto-Huikko ym. 2008, 18, 71). 
Laitoshoidon purkamisen kohdalla epäinhimillisiä tehokkuustavoitteita onkin erityisen 
helppo naamioida ihmisoikeusviittaan. Siksi tällaisten vaikutteiden tiedostaminen on 
myös tässä tutkimuksessa perusteltua, vaikka aineisto ei korosta taloudellisten tekijöiden 
vaikutuksia. 
 
NPM-ajattelu vaikuttaa kehitysvammahuollon toteuttamistapoihin, vaikka oikeusperus-
tainen ajattelu olisi näennäisesti keskiössä. Esimerkiksi Englannissa on kehitetty laitos-
asumisen vastapainoksi ”kampusratkaisuja”, joissa kehitysvammaisten ryhmäkodit sijait-
sevat lähellä toisiaan yhtenä taloudellis-hallinnollisena kokonaisuutena. Taloudellis-hal-
linnollisten kokonaisuuksien toiminnassa korostuu kontrollointi ja ennustettavuus, jotta 
yksiköt olisivat taloudellisesti mahdollisimman hallittavia. Tällaiset yksiköt korostavat 
kehitysvammaisuutta suhteessa yksilön muihin ominaisuuksiin, ja kehitysvammaisuuden 
määrittely kapeutuu medikaaliseen, diagnoosikeskeiseen näkökulmaan. Näin ollen koko-
naishoidon paradigma alkaa vaikuttaa palveluiden järjestämiseen tukipalveluparadigmaa 
enemmän. Medikaalinen määrittely on taloudellis-hallinnollisia tekijöitä painottavia te-
kijöitä painottavalle yksikölle helpompaa kuin sosiaalis-kulttuurinen. Siksi se voi para-
doksaalisesti painottua myös laitoshuollon purkamisessa, vaikka prosessia näennäisesti 
perusteltaisiinkin sosiaalis-kulttuurisen määrittelyn arvoilla. Toisaalta taloudellisten re-
surssien vähetessä kunnat eivät ole kyenneet kehittämään palveluita lähiympäristöissä, 
vaikka niiden vastuu palveluiden tuottamisesta on kasvanut. Makrotasolla vammaisten 
asema määrittyy esimerkiksi kansallisen kilpailukyvyn rinnalla pieneksi kysymykseksi. 
(Hintsala ym. 2007, 136–137; Seppälä 2010, 191–194; ks. Miettinen & Teittinen 2014, 
59–60. 66; Niemelä & Brandt 2008, 26–26; Teittinen 2010, 155, 168, 173.)  
 
 42 
Laitoshoidon purkaminen ilmiökontekstina on muuttuva ja useanlaisia motiiveja, mah-
dollisuuksia ja haasteita sisältävä. Oikeusperustaisuus korostuu tukipalvelumallin näkö-
kulmasta vammaispolitiikan perusteluna, mutta käytännössä kuntien pyrkimys päästä kal-
liista laitoshoidosta eroon on vauhdittanut palveluntarjoajien toiminnan siirtymistä lä-
hiympäristöihin. Taloudelliset motiivit ovat vaikuttaneet prosessiin siis huomattavan pal-
jon. (Kuusterä & Teittinen 2010, 15–16; Teittinen 2010, 168–169; ks. Eräsaari 2005; Tøs-
sebro 2006, 205–207.) Laitoshoidon purkaminen heijastaakin yhteiskunnassa vaikuttavia 
taloudellisia, poliittisia ja kulttuurisia arvoja (Saloviita ym. 1997, 64). Laitoshoidon pur-
kaminen antaa tutkimukselleni raamit, joiden kautta tutkimuskohteen tarkastelu ei jää ir-
ralliseksi. Laitoshoidon purkamisen juurien ja tavoitteiden ymmärtäminen on myös tut-
kimuskohteeni ymmärtämisen kannalta tärkeää. Historiallinen konteksti ja prosessiin kyt-
keytyvät motiivit vaikuttavat myös tutkimusaineistostani hahmotettavaan toimijuuskäsi-
tykseen. Tutkimukseni ilmiökontekstina laitoshoidon purkaminen ennen kaikkea sitoo 
yhteen aineistostani tarkastelemiani teemoja ja niiden yhteyksiä. Se myös perustelee ai-
neistosta esitettyjä mainintoja. (ks. Eräsaari 2007, 152; Lappalainen 2007, 213; ks. myös 
Tøssebro 2006, 179–180, 205–207.)  
 
Tarkastelemani tutkimusaineisto käsittelee laitoshoidon purkamista osana koko kehitys-
vammahuollon rakennemuutosta. Tutkimusaineistoni linjaa prosessin toteutumista yh-
teiskunnan kehittämisen näkökulmasta. Käytännössä deinstitutionalisaatiota toteutetaan 
kuitenkin paikallistasolla yhteiskunnassa, jossa monenlaiset ajattelutavat vaikuttavat toi-
mintakäytäntöihin. Siksi asiakirjoja tarkastellessa on keskeistä pitää mielessä, että ne ei-
vät kuvaa todellisuutta sellaisenaan vaan enemminkin todellisuutta sellaisena kuin sen 
niiden mukaan pitäisi olla. Aineistoni perustuu pääasiassa kansainvälisiin asiakirjoihin, 
eikä sitä ole laadittu taloudellisten tekijöiden ehdoilla. Uusliberalistisen politiikan mukai-
sen toiminnan jatkaminen yhteiskunnassa itseasiassa kasvattaa vammaispolittikan pää-
määrien ja todellisuuden välistä kuilua Suomessa (Miettinen & Teittinen 2014, 72; ks. 
Eräsaari 2010; Hintsala ym. 2007, 136–137; Teittinen 2010, 169, 173; Tøssebro 2006, 
207).  
3.4 Laitoshoidon purkamisen toteutus ja haasteet 2010-luvun Suomessa 
Valtiovalta on velvoittanut kuntia purkamaan laitoshoitoa 2010-luvun aikana muun mu-
assa vaatimalla alueellisia suunnitelmia kehitysvammapalveluiden tulevaisuuden toteut-
tamisesta. Valtioneuvosto antoi Matti Vanhasen II hallituksen aikana periaatepäätöksen 
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ohjelmasta kehitysvammaisten asumisen ja siihen liittyvien palveluiden toteuttamiseksi 
vuosille 2010–2015 (ks. Luku 4.2.2). Osana ohjelmaa Terveyden ja hyvinvoinnin laitok-
sen (jatkossa THL) tehtäväksi tuli laitoshoidonpurkamisen toteutumisen seuraaminen. 
THL tutki vammaispalveluihin liittyviä suunnitelmia ja asumistilanteita kaikkiin kuntiin 
suunnatulla kyselyllä syksyllä 2012. Kysely valmisteltiin THL:n, Sosiaali- ja terveysmi-
nisteriön, Suomen Kuntaliitto ry:n, Kehitysvammaliitto ry:n ja useiden kunta-alan työn-
tekijöiden yhteistyössä. Kyselyssä oli sekä suljettuja että avokysymyksiä. Kysely liittyi 
kehitysvammaisten asumisen alueellisten suunnitelmien toimittamisen määräaikaan jou-
lukuun lopussa 2012. Kuntakyselyyn vastasi vajaa puolet Suomen vuoden 2012 kunnista. 
Niiden alueella asui 70 % maamme väestöstä. Kyselyssä saatujen avovastausten perus-
teella vastaajat olivat vammaispalveluihin erityisen perehtyneitä asiantuntijoita. (Nurmi-
Koikkalainen 2013, 8-9.) Tulokset kuvaavat ilmiökontekstini näkökulmasta kokonaisval-
taisesti kehitysvammahuollon tilannetta Suomessa. 
 
Kehitysvammaisuutta käsiteltiin kyselyssä osana yleistä vammaisuutta, joten siinä tarkas-
teltiin kaikkia kuntien vammaisia koskevia asioita. Toisaalta kyselyssä kiinnitettiin huo-
miota peruspalveluiden toimivuuteen suhteessa kehitysvammaisten palveluntarpeisiin. 
Laitoshoidon purkaminen mainittiin tuloksissa yhtenä keskeisenä tavoitteena kehitys-
vammaisten kuntalaisten asumissuunnitelmissa. Lisäksi yleisten palveluiden ja asumisen 
kehittämistä pidettiin tärkeinä tavoitteina. Myös lasten palveluiden ja eri hallinnonalojen 
yhteistyön kehittäminen mainittiin tärkeänä päämääränä useissa kunnissa. Kehitysvam-
maisten henkilöiden koettiin osallistuvan palveluidensa suunnitteluun keskimäärin hyvin. 
Keskeiset ratkaisut toivottiin tehtävän yhteistyössä järjestöjen kanssa ja päätöksenteon 
toivottiin tapahtuvan lähellä hallintoa. Kehitysvammaisten toivottiin olevan osa yhteisöä 
muiden kuntalaisten joukossa. Kehitysvamma-alan koulutustarvetta nähtiin olevan van-
husten ja terveydenhuollon henkilökunnalla sekä luottamusmiehillä ja virkamiesjohdolla. 
Kehitysvamma-alan houkuttelevuudesta kannettiin huolta. Toisaalta niukat resurssit, vä-
häinen arvostus ja johdosta tulevat ristiriitaiset toiveet huolestuttivat kyselyyn vastan-
neita. (Nurmi-Koikkalainen 2013, 10, 20, 22, 26.) Kaikilla mainituilla tuloksilla on vai-
kutusta deinstitutionalisaation toteutumiseen, koska laitoshoidon purkaminen edellyttää 
myös lähiympäristöiltä valmiuksia kohdata laitoshoitoa saaneita kehitysvammaisia. Tu-
lokset vastaavat myös tutkimusaineistoni sisältöä (ks. Luku 5). 
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Kyselyyn vastanneista puolet koki että kehitysvammapalveluita on riittävästi. Samoin yli 
puolet koki, että kehitysvammaiset pystyvät tuen avulla elämään kuten muutkin kuntalai-
set ja toisaalta että kehitysvammaisten tarpeet otetaan huomioon palveluiden suunnitte-
lussa. Toisaalta joka viidennen vastaajan mielestä kehitysvammapalveluita ei ollut tar-
peeksi.  Puutteellisimpina palveluina koettiin tukihenkilötoiminta, työhön valmentajan 
palvelut, lyhytaikainen asumispalvelu ja perhehoito. Toisaalta vanhempien kanssa asu-
vista kehitysvammaisista alle puolet oli omaishoidon tuen palvelun piirissä. Perhehoitoa 
ja omaishoitoa voidaan pohtia laitoshoitoa korvaavina ratkaisuina. Toisaalta omaishoita-
juus voi kehitysvammaisten kohdalla muodostua verrattuna esimerkiksi iäkkäisiin asiak-
kaisiin erityisen pitkäaikaiseksi prosessiksi, eikä se välttämättä tue heidän itsenäistymis-
tään. Keskinkertaisena pidettiin muun muassa kehitysvammaisen asumisen tarpeisiin vas-
taamista ja terveyspalveluiden järjestämistä. Asuinpaikkaansa tukea sai sitä enemmän, 
mitä tuetummassa yksikössä asui.  Suurin osa ei lainkaan tukea saavista kehitysvammai-
sista asui yksittäisessä asunnossa. Sen sijaan suurin osa jatkuvasti tukea saavista asui 
omassa huoneessa asumisyksikössä. (Nurmi-Koikkalainen 2013, 11–15, 19, 24, 26.) It-
senäistä elämää tukevat ratkaisut ovat laitoshoidon purkamisen kannalta välttämättömiä. 
 
Kuntakyselyn perusteella kehitysvammalaitoksissa asui 1246 henkilöä vuonna 2012. Li-
säksi muissa laitoksissa kuten vanhainkodeissa ja terveyskeskuksissa asui 326 kehitys-
vammaista henkilöä. Lapsia kaikista laitoksissa asuvista kehitysvammaisista oli varmuu-
della 15. Syinä kehitysvammalaitoksessa asumiseen olivat erityisesti aggressiivinen käyt-
täytyminen, vaikeahoitoisuus ja yleisten ja kehitysvammaisten lasten palveluiden riittä-
mättömyys palveluntarpeisiin nähden. Lisäksi joissakin tapauksissa laitoksessa asumisen 
taustalla oli pitkään laitoshistoriaan liittyvä poismuuttamisen vastustaminen ja kieltäyty-
minen. (Nurmi-Koikkalainen 2013, 16–17.) Samansuuntaisia perusteluita tämän hetken 
laitoshoidolle on myös Sosiaali- ja terveysministeriön muistiossa, jonka mukaan laitos-
hoitoa tarvitaan tällä hetkellä erityisesti haastavan käyttäytymisen, vaikeahoitoisuuden ja 
monivammaisuuden perusteella. Lisäksi sosiaali- ja terveysministeriön muistiossa maini-
taan vastentahtoisessa hoidossa olevat ja rikoksiin syyllistyneet kehitysvammaiset. Myös 
vaikeasti autistiset henkilöt mainitaan erityisenä laitoshoitoa tarvitsevana asiakasryh-
mänä. (STM 2012b, 27; ks. Karlsson 2013, 32; Ladonlahti 2004, 84–87, 144.) Laitoksesta 
poismuuttamista tuettiin kunnissa eniten suunnittelupalavereilla, tutustumiskäynneillä 
uusiin asumisyksiköihin sekä omaisia tukemalla. Lisäksi puolet vastaajista hyödynsi joko 
muuttovalmennusta tai asumiskokeiluja tai molempia. (Nurmi-Koikkalainen 2013, 16–
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17.) Laitoshoidon purkaminen edellyttää valmiuksia ja resursseja kohdata myös haastavia 
tuentarpeita. Laitosympäristöstä toiseen siirtyminen edellyttää toisaalta myös erityistä tu-
kea nimenomaan muuttovaiheessa. Kehitysvammaiset, jotka eivät toistaiseksi pysty asu-
maan kehitysvammalaitosten ulkopuolella, ovat tutkimusaiheeni näkökulmasta ydin-
ryhmä. Tutkimusaineistoni linjaukset pyrkivät tukemaan myös heidän mahdollisuuksiaan 
asua lähiympäristöissä. 
 
Laitoksista avopalveluiden piiriin muutti kyselyn perusteella vuosien 2011–2012 aikana 
218 kehitysvammaista, joista 30 palasi takaisin laitoksiin. Paluumuuttojen taustalla olivat 
erityisesti aggressiivisuuteen liittyvät turvallisuusongelmat avopalveluissa. Toisaalta 
taustalla saattoi olla myös vaikeahoitoisuus tai kehitysvammaisen terveydentilan heikke-
neminen uudessa ympäristössä. Lisäksi psyykkiset syyt mainittiin takaisinmuuttamisen 
syynä. Avopalveluissa koettiin olevan myös henkilökunnan asenneongelmia suhteessa 
laitoksessa asuneiden kehitysvammaisten palveluntarpeisiin vastaamiseen. (Nurmi-Koik-
kalainen 2013, 17.) Laitoksissa asuneiden kehitysvammaisten tukeminen ei siis täysin 
onnistunut lähiympäristöissä.  
 
Kuntakyselyn vastauksien perusteella vammaispalveluita tarvitsevat asiakkaat tulevat li-
sääntymään tulevina vuosina. Tulevaisuuden tarpeina mainittiin tavanomaisen asumis-
kannan kehittäminen kehitysvammaisille sopivaksi sekä toisaalta uusien asumisyksiköi-
den rakentaminen. Valtakunnallisesti toivottiin lainsäädännön selkiyttämistä sekä palve-
luiden tasa-arvoisen saatavuuden edistämistä. (Nurmi-Koikkalainen 2013, 21–23.) Kun-
takysely kuvaa hyvin laitoshoidon purkamista mahdollistavia ja hankaloittavia tekijöitä, 
vaikka käsitteleekin koko kehitysvammahuollon rakennemuutosta. Erittelen rakenne-
muutosta estäviä ja edistäviä tekijöitä seuraavassa kuviossa (Kuvio 4): 
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Kuvio 4. Kehitysvammahuollon rakennemuutoksen edistäjät ja hidastajat 
 
Kuntakyselyn tulosten valossa laitoshoidon purkaminen edellyttää lähipalveluiden ja 
asuntokannan kehittämistä laitoksessa asuneiden kehitysvammaisten palvelun tarpeiden 
mukaisiksi. Palveluiden kehittämisessä tarvitaan yhteistyötä eri hallinnon alojen ja pal-
velusektoreiden välillä. Kehittämistavoitteita määriteltäessä tulisi kuulla kentän työnteki-
jöitä, jotta johdon taholta ei tulisi työntekijöiden mielestä ristiriitaisia toiveita. Myös ta-
loudellisten resurssien tulee olla riittävät suhteessa tehtävään työhön. Tutkimusaineistos-
tani hahmottuva toimijuuskäsitys on keskeistä ymmärtää suhteessa vallitseviin realiteet-
teihin, vaikka tarkastelenkin poliittisia linjauksia. Poliittisten linjausten reaalinen ja his-
toriallinen konteksti vaikuttaa niiden sisältöihin merkittävästi. (Tøssebro 2006, 173.)  
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4 TUTKIMUKSEN KÄSITTEELLINEN KEHIKKO JA TOTEUTUS 
4.1 Tutkimukseni käsitteellinen kehikko 
Tutkimukseni toteutusta ohjannut käsitteellinen kehikko muotoutui tutkimusaiheeseeni ja 
sen ilmiökontekstiin liittyvän teoreettisen tiedon ja tutkimusaineiston vuoropuhelussa. 
Kehikko perustuu siis yhtäältä tutkimukseni aiheen kannalta olennaiseen teoreettiseen 
tietoon ja toisaalta aineiston teemoitteluun aineiston analyysivaiheessa. Kuvaan muotou-
tunutta käsitteellistä kehikkoani seuraavassa kuviossa (Kuvio 5): 
 
 
Kuvio 5. Tutkimukseni käsitteellinen kehikko 
 
Tutkimukseni avainkäsitteet lähiympäristö, itsemääräämisoikeus ja toimijuus ovat siis 
toisiinsa nähden hierarkkisessa suhteessa. Toimijuuden toteutuminen kiinnittyy lähiym-
päristöön, ja samaten itsemääräämisoikeus toteutuu suhteessa joko yksilön omiin tai lä-
hiympäristön ja siellä vaikuttavien toimijoiden toiveisiin ja tarpeisiin. Toisaalta nimen-
omaan toimijat vaikuttavat lähiympäristön rakentumiseen toiminnan ja siihen liittyvän 
itsemääräämisoikeuden kautta. Käsitteet ovat siis tutkielmassani keskenään limittäisiä, 
eikä niiden yksioikoinen erotteleminen ole tarpeellista tai edes mahdollista. Tutkimuksen 






Kuvaan tutkimukseni avainkäsitteitä seuraavissa alaluvuissa teoreettisen tiedon pohjalta. 
Esittelen käsitteiden merkityksiä tutkimuksessani tutkimustehtäväni teoreettisen viiteke-
hyksen lähtökohdista. Tutkimuskäsitteiden merkitysten hahmottaminen on ollut analyy-
sini kannalta keskeistä.   
4.1.1 Lähiympäristö 
Toimijuus ja itsemääräämisoikeus toteutuvat kehitysvammaisen lähiympäristössä, hänen 
pääasiallisessa toiminnankontekstissaan. Tutkimuksessani tarkastellaan laitoksessa asu-
vien kehitysvammaisten nykyisen lähiympäristön, laitosympäristön muuttumista ”luon-
nolliseen” tai ”tavanomaiseen” lähiympäristöön muutoksen myötä rakentuvan toimijuu-
den näkökulmasta. Käytän tutkimuksessani käsitettä lähiympäristö, vaikka myös lähiyh-
teisö-käsitteen käyttö olisi mahdollista. Tutkimuksessani lähiympäristö tarkoittaa laajasti 
sekä kehitysvammaisen lähiomaisia että ympäristöstä löytyviä kehitysvammaisen tarvit-
semia palveluita ja niiden tarjoajia ja toteuttajia. Lähiympäristö on tutkimuksessani lai-
tosympäristön vastakohta. Korostan käsitteiden eroavuuksia toisinaan ilmaisulla ”luon-
nollinen lähiympäristö”.  
 
Luonnollisesta lähiympäristöstä puhuminen on sinänsä ongelmallista, että se voidaan ym-
märtää kehitysvammaisia voimakkaasti tietynlaiseen yhteiskuntaan sopeuttavana. Tällöin 
sanavalintaani voidaan perustellusti kritisoida normalisaation tai integraation kritiikin 
mukaisesti (ks. esim. Bigby & Frawley 2010, 37–38; Saloviita 2006, 130; Teittinen 2010, 
158; Vesala 2010, 126). Toisaalta luonnollinen voidaan ymmärtää myös ylipäätään ihmi-
syyteen sisältyvän toiminnan moninaisuutta vähättelevänä ilmaisuna (ks. esim. Moring 
2013, 40, 98, 106, 144). Luonnollinen viittaa kuitenkin myös yhteisöjen vuorovaikutuk-
seen tavanomaisesti kuuluviin osatekijöihin kuten perheenjäsenten tai koulutovereiden 
tarjoamaan tukeen. Tällaiset elementit voivat olla vähäisiä, jos yksilön arki toteutuu ins-
titutionaalisissa oloissa. (Saloviita 1997 ym., 45.) Tarkoitan siis tutkimuksessani luonnol-
lisella lähiympäristöllä perhettä ja muuta toimintaympäristöjen verkkoa, jossa kehitys-
vammainen kehitysvammalaitoksen ulkopuolella asuisi ja toimisi. Luonnollinen kytkey-
tyy erityisesti institutionaalisen laitoskontekstin ulkopuolella muotoutuvaan vuorovaiku-
tukseen. ”Luonnollinen” ei siis tarkoita tutkielmassani esimerkiksi tietynlaista elämän-
mallia. Luonnollisuus voi pikemminkin toteutua monella tavalla mutta se toteutuu tämän 




Tutkimusaineistoni pohjalta rakentuvan ihannelähiympäristön ominaisuuksien ymmärtä-
minen on tärkeää, koska toimijuus toteutuu lähiympäristössä. Lähiympäristö vaikuttaa 
merkittävästi siihen, millaisia muotoja toimijuus voi saada. Kehitysvammahuollon tuki-
palveluparadigma muodostuu tutkimuksessani keskeiseksi ympäristön teoreettiseksi mal-
linnukseksi, koska tutkimusaineistoni perustuu kansainväliseen vammaispolitiikan kehi-
tykseen. Tukipalveluparadigman mukainen lähiympäristö pyrkii kehittymään kaikille 
kansalaisille sopivaksi. Lähtökohtana on ympäristön mukautuminen erilaisten ihmisten 
kohtaamiseen siten, että kaikki voisivat olla todella toimijoita ympäristössään. Käytän-
nössä ympäristön tulee olla siis kaikkien kannalta esteetön ja saavutettava. Tukipalvelu-
paradigmassa keskeistä on kehitysvammaisen omien toiveiden kuunteleminen ja muiden 
ihmisten kanssa tapahtuvan vuorovaikutuksen tukeminen. Ihmissuhteiden säilymisen 
kannalta tukipalveluparadigmassa on oleellista lähiympäristöjen vakauden tukeminen. 
Tukipalveluparadigman lähtökohtana on kehitysvammaisen ymmärtäminen yhtenä toi-
mijana ympäristössään. Toimijuutta voidaan tukea yksilöllisen tarpeen mukaisesti palve-
luilla lähiympäristöissä. (ks. Luvut 2.3 & 3.2–3.3; Taulukko 3; ks. myös Bigby & Frawley 
2010, 45–47; Saloviita 2006, 127–129; Saloviita ym. 1997, 50–51, 53–54; Seppälä 2010, 
188.)   
 
Tukipalveluparadigman kuvaaman lähiympäristön kannalta keskeisiä ymmärrettäviä il-
miöitä ovat segregaatio, integraatio ja inkluusio. Käsitteet ilmaisevat kehitysvammahuol-
lon järjestämisen tapoja eri aikoina. Tiivistetysti ilmaisten segregaatio tarkoittaa vam-
maisten henkilöiden fyysistä eristämistä muiden ihmisten joukosta kuntoutustoimenpitei-
den ja koulutuksen suorittamiseksi valvotussa ympäristössä. Integraatiolla puolestaan py-
ritään mahdollisimman vähän eristävän ympäristön takaamiseen vammaisille. Eniten tu-
kea tarvitsevien vammaisten kohdalla integraatioajattelun omaksuminen on käytännössä 
merkinnyt edelleen segregoivaa laitosympäristössä asumista. Inkluusio puolestaan tar-
koittaa tukipalvelumallin mukaista palveluiden tuomista luonnollisten lähiympäristöjen 
yhteyteen. (ks. Luku 3.2, Taulukko 4; ks. myös Hyytiäinen 2012, 18; Ladonlahti 2004, 
42–44; Saloviita 2006, 123–129; Teittinen 2010, 158.) Käsitteitä voitaisiin käyttää laitos-
, kuntoutus- ja tukipalveluparadigmojen synonyymeina mutta itse ymmärrän käsitteet pa-
radigmojen mukaisina toimintatapoina. Inkluusion ja integraation olennainen ero piilee 
siinä, että inkluusion lähtökohtana on lähiympäristön mukautuminen yksilön tarpeiden 
 50 
mukaan, kun taas integraatiossa yksilö siirtyy palvelun toteuttamisen paikasta toiseen tar-
peidensa vaihtuessa. (Ladonlahti 2004, 44; Saloviita ym. 1997, 46–50, 53–54; Teittinen 
2010, 158.) Laitoshoidon purkamiseen voi liittyä sekä integraation että inkluusion ele-
menttejä, sillä laitoksista muuttaminen edellyttää käytännössä asukkaiden siirtymistä pai-
kasta toiseen. Inkluusion näkökulmasta keskeistä olisi kuitenkin kehitysvammaiselle 
mahdollisimman pysyvän kodin järjestyminen. (Saloviita ym. 1997, 53–54.) Tukipalve-
luparadigman mukaan nimenomaan toteutunut inkluusio kuvaa luonnollisia lähiympäris-
töjä kehitysvammaisten asuinpaikkana. 
 
Lähiympäristö ja sen kontekstissa tapahtuva inkluusio liittyvät myös ympäristössä vai-
kuttaviin asenteisiin. Kehitysvammaisuus on poliittisesti institutionalisoitu ja säännelty 
ilmiö, johon vaikuttavat vuorovaikutuksellisesti rakentuvat määrittelyt kehitysvammai-
suuteen liittyvien tuentarpeiden vaikutuksista. Määrittelyt heijastuvat kehitysvammaisuu-
teen liittyen tuen tarpeiden kohtaamiseen hoito- ja kasvatusinstituutiossa, ja ne heijastuvat 
myös ammattilaisten koulutuksen sisältöihin. Ihmisten asenteet pohjautuvat niiden ym-
päristöjen asenteisiin, joissa he ovat kasvaneet. Kehitysvammaisten kohtaaminen tapah-
tuu pahimmillaan vammaiseksi tai ”erityislapseksi tai -aikuiseksi” määrittelyn läpi, jol-
loin yksilön identiteetille ja kokemuksille ei jää yhteisössä tilaa. Tämä rajaa kehitysvam-
maisten itsenäisyyttä, aktiivisuutta ja ihmisoikeuksien toteutumista – etenkin, jos määrit-
telijöinä ovat ei-vammaiset henkilöt. Se lisää myös vammaisten henkilöiden riippuvuutta 
yhteiskunnasta. Inkluusioajattelussa pyritään hahmottamaan vammaisuus vähemmän yk-
sioikoisena yksilön määreenä. Tavoitteena on myönteisen käsityksen rakentaminen toi-
sista ihmisistä ja toisaalta ihmisyyden moninaisuuden ymmärtäminen. Ongelmia ei nähdä 
yksilölähtöisesti vaan ennen kaikkea ympäristössä ja käytetyssä kielessä annetuille mer-
kityksille rakentuvina. (Eriksson 2008, 174–175; Penn 2000, 82–85, 89; Saloviita ym. 
1997, 53, 64; Vehmas 2005, 124–136; Viittala 2006, 205–206, 208, 211–212, 219; ks. 
Miettinen 2010, 63–64; Vehmas 2006, 230.) Täten tukipalveluparadigman lähtökohdista 
rakentuva ympäristö ei kohtaa kehitysvammaisia poikkeavuuden vaan ihmisyyden lähtö-
kohdista. 
 
Inkluusio voi saada ideologialleen vastakkaisia elementtejä, jos sen merkitys kapeutuu 
itsenäisen pärjäämisen ja valitsemisen korostamiseksi. Uusliberalistisen politiikan lähtö-
kohtana on ollut sosiaalipolitiikan epäkohtien osoittaminen ja purkaminen, joten myös 
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inkluusion ominaispiirteenä voi korostua yksilöllisen pärjäämisen ihannointi tuentarpei-
den huomioimisesta riippumatta. Näin ollen jatkuva tuen tarve ja sopeutumattomuus tie-
tynlaisiksi rakentuneille työmarkkinoille voi käytännössä sysätä kansalaisen inkluusion 
ulkopuolelle, koska hän ei kykene tarkkailemaan omien oikeuksiensa toteutumista tai to-
teuta tavoitetta itsenäisestä pärjäämisestä. (Eriksson 2008, 8-9; Eräsaari 2010, 203–206; 
Eräsaari 2005, 252,259; Hintsala ym. 2007, 136; Juhila 2006, 77–78; Julkunen 2001, 
168–169; Sennett 2004, 107–109; 199–202; Teittinen 2014, 88; Teittinen & Kuusterä 
2010, 15–16.) Ymmärrän inkluusion tutkimuksessani erityisesti tuen tarpeet huo-
mioivasta, tukipalveluparadigmaattisesta lähtökohdasta. Huomioin kuitenkin analyysis-
sani myös käsitteeseen sisältyvät uusliberalistiseen ajatteluun sopivat ulottuvuudet.  
 
Tukipalveluparadigman ja inkluusion ohella lähiympäristön käsitettä tutkimuksessani 
voidaan havainnollistaa Urie Bronfenbrennerin systeemiteorian pohjalta. Teoriassa ko-
rostuu ympäristötekijöiden vaikutus yksilön kehitykseen. Bronfenbrenner jakaa ympäris-
tön eri tavoin yksilöön vaikuttaviin systeemeihin, jotka ovat vuorovaikutuksessa toisiinsa 
nähden. Lähimpänä yksilöä on mikrosysteemi, joka muodostuu yksilön arkiympäristöstä 
kuten perheestä, koulusta tai laitososastosta. Seuraavalla tasolla mesosysteemissä ovat 
mikrosysteemin ohella myös muut aktiivisen toiminnan kontekstit kuten työpaikka ja va-
paa-ajan toimintakentät. Ekosysteemi tarkoittaa yksilöön liittyvää systeemienvälistä vuo-
rovaikutusta, jossa yksilö ei ole itse aktiivinen – esimerkiksi vanhemman ja opettajan 
välistä keskustelua henkilön koulunkäynnistä. Makrosysteemi on kulttuurinen viitekehys, 
jossa systeemit toimivat. Se viittaa esimerkiksi lainsäädäntöön ja eri ilmiöille annettuihin 
kulttuurisiin määrittelyihin. (Bronfenbrenner 1979; ks. Seppälä 2010, 184.) Kehitysvam-
maisen näkeminen toimijana systeemeissään vie tilaa kehitysvammaisuudelle diagnoo-
siperustaisesti annettavilta leimoilta (Seppälä 2010, 184–185). Omassa tutkimuksessani 
keskeiseksi systeemiksi muodostuu yksilön mikrosysteemi ja ennen kaikkea sen muuttu-
minen. Systeemiteoreettisesti tarkastellen kaikki systeemit ovat kuitenkin vuorovaikutuk-
sessa keskenään ja näin ollen tarkastelen itseasiassa mikrosysteemin rakentumista uuden-
laiseksi vuorovaikutuksessa muiden systeemien kanssa.  
 
Laitosympäristöä voidaan kuvata systeemiteorian näkökulmasta rakenteellisesti suljet-
tuna systeeminä. Laitoksilla on oma historiansa ja omat käytäntönsä, jotka ovat sidoksissa 
niiden aikaisempiin vaiheisiin. Laitokset sijoittuvat toisaalta laajempaan yhteiskunnalli-
seen systeemien kokonaisuuksiin, joissa eri organisaatioiden päätökset voivat vaikuttaa 
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toisiinsa. Esimerkiksi valtionhallinnolliset ja kuntatasoiset päätökset suuntaavat kehitys-
vammalaitoksien toimintaa. Laitosten ja muiden organisaatioiden päätökset käyvät ym-
päristöllisten kytkentöjen kanssa dialogia, jossa niiden rakenteet ja puhetavat muuttuvat. 
Laitosten ja muiden organisaatioiden välillä on siis sopimuksia, joiden puitteissa laitosten 
tulee toisaalta toteuttaa saamansa velvollisuudet, mutta toisaalta laitoksilla on mahdolli-
suus myös soveltaa vapauttaan toimintansa toteuttamisessa. (ks. Jalava 2008, 287–288; 
ks. myös Jalava 2005, 127; Kumpuvuori 2006, 14.) Tutkimukseni kannalta laitoshoidon 
purkaminen merkitsee ainakin periaatteessa kehitysvammaiselle suljetusta avoimempaan 
systeemiin siirtymistä. Toki myös lähiympäristössä sijaitsevat asumisratkaisut voivat 
muodostua käytännössä suljetuiksi systeemeiksi (ks. Seppälä, 189). 
 
Systeemiteoreettinen lähestyminen lähiympäristöön rinnastuu myös sosialisaatioteoriaan. 
Sosialisaatiolla tarkoitetaan prosessia, jossa yksilö omaksuu yhteiskunnan jäsenenä toi-
mimisen edellyttämät tavat, normit, taidot ja tiedot. Sosialisaatio voidaan nähdä yhtäältä 
säilyttävänä ja toisaalta yhteiskuntaa uusintavana prosessina. Sosialisaatio tapahtuu yksi-
lön ja yhteiskunnan vuorovaikutuksessa. Se ei siis tarkoita vain tietojen ja taitojen siirtä-
mistä yhteiskunnalta yksilölle, vaan yksilö toimii aktiivisesti ympäristön tarjoamien är-
sykkeiden prosessoijana. (ks. esim. Antikainen 1998, 32; Helkama & Myllyniemi & Lieb-
kind 1998, 82; Siljander 2002, 42–45.) Sosialisaatiosta voidaan periaatteellisesti erottaa 
eri vaiheita. Primaarisosialisaatio alkaa ensimmäisenä elinpäivänä ja toteutuu varhaisessa 
vuorovaikutuksessa perheeseen ja lähiyhteisöön. Sekundaarisosialisaatiossa puolestaan 
sosiaalistutaan yhä enemmän lähiyhteisön ulkopuolisissa suhteissa, esimerkiksi koulussa 
ja vertaisryhmissä. Primaarisosialisaatiossa lähiyhteisön kasvattajan merkitys korostuu, 
kun taas sekundaarisosialisaatiossa kasvatus tulee sosiaalistumisessa yhä välillisemmäksi 
tekijäksi. Yksilö omaksuu siis vaikutteita aikaisempaa epäsuoremmin. Sekundaarisosia-
lisaatiolle tyypillistä onkin kasvatusvastuun siirtyminen enenevissä määrin institutionaa-
lisille kasvattajille kuten päiväkodeille ja kouluille. (ks. esim. Siljander 2002, 47.) Lai-
toksessa asuvien kehitysvammaisten sosialisaatio kiinnittyy poikkeuksellisen paljon ins-
tituutioon.  
 
Systeemi- ja sosialisaatioteoreettinen ajattelu sovellettuna kehitysvammaisten laitos-
hoidon purkamisen tarkasteluun osoittaa laitosympäristön tarjoamien elämänlähtökohtien 
poikkeuksellisuuden. Bronfenbrennerin prosessi-henkilö-konteksti-aika -mallinnuksen 
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mukaan ihmisen kehitys muotoutuu yksilön persoonallisten ominaisuuksien ja ympäris-
tön vuorovaikutuksessa. Yksilön kehitys perustuu ympäristötekijöiden vaikutukseen lap-
sen henkilökohtaisiin ominaisuuksiin nähden. Ympäristön merkitys yksilön elämälle on 
siis merkittävä. (Lerner 2005, xv−xvii; ks. Hyytiäinen & Juhala-Jolkkonen 2000; Niemi 
2013a, 302, 304; Niemi 2012, 20–57.) Laitoksessa asuvien kehitysvammaisten mikrosys-
teemi ei sijaitse lähiympäristössä, eikä heidän primaarisosialisaationsa tapahdu selkeästi 
perheissä. Myös sekundaarisosialisaatio laitosympäristössä esimerkiksi laitoskoulun-
käynnin myötä rakentuu erilaiseksi, ja kehitysvammaisten maailmankuva rakentuu syn-
nynnäiseen diagnoosiin liittyvän poikkeuksellisen asuinympäristön vuoksi karrikoidusti 
ilmaisten yhden rakennuksen tai alueen kokoiseksi. Toki myös laitokset voivat toimia yhä 
enemmän tukipalveluparadigman lähtökohdista. (Pelto-Huikko ym. 2008, 34; Saloviita 
2002, 147.) 
 
Kasvuympäristö ei kiinnity vain konkreettiseen paikkaan tai systeemiin. Tieto- ja viestin-
tätekniikka tarjoaa uusia tapoja olla vuorovaikutuksessa ja toimia yhteiskunnassa. Tieto- 
ja viestintätekniikka voi olla osa sekä vapaa-aikaa että arkea, sillä tietotekniikka liittyy 
vahvasti myös vammaisten apuvälineisiin. Tieto- ja viestintätekniikalla voidaan lisätä ih-
misten hyvinvointia merkittäväksi. Siksi osattomuus tieto- ja viestintätekniikasta tarkoit-
taakin yhteiskunnassa tärkeiden toimintamahdollisuuksien ulkopuolelle jäämistä. Siksi 
tieto- ja viestintätekniikka voidaan ymmärtää keskeisenä osana lähiympäristöön kiinnit-
tymistä ja toimintamahdollisuuksien olemassa oloa myös kehitysvammaisten näkökul-
masta.  (Mustonen & Pulkkinen 2003, 40–43.) Huomioin tutkimuksessani myös tieto- ja 
viestintätekniikan osana systeemien välistä vuorovaikutusta. 
 
Yksilön perhe voidaan nähdä hänen keskeisimpänä mikrosysteeminään ja erityisesti pri-
maarisosialisaation kontekstinaan. Lapsuuden perheen ja kokemusten merkitystä myö-
hemmälle elämälle on liittynyt jopa deterministisiä mielikuvia. Nykyisin perheen merki-
tystä korostetaan erityisesti lapsen turvallisuuden tunteen ja kehityksen näkökulmista.  
Laitoshoitoa saavien kehitysvammaisten kohdalla korostuu erityisen hoivan tai huolenpi-
don tarve.  Kehitysvammaisen tarvitsema huolenpito voi edellyttää jopa ammattitaitoisia 
otteita (ks. Luku 3.4; Nurmi-Koikkalainen 2013, 16–17; STM 2012b, 27). Kehitysvam-
maan liittyvät tuentarpeet mahdollisesti lisäävät perheiden sisäisiä turvattomuuden tun-
teita. Siksi erityistä tukea tarvitsevien kehitysvammaisten tuen ohella myös heidän per-
heidensä tukeminen on tärkeää. Toisaalta kehitysvammaisen kasvuympäristön suotuisuus 
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tulee varmistaa myös silloin, kun perheessä kasvaminen ei ole mahdollista. (ks. esim. 
Vornanen 2006; ks. myös Penn 2000, 86; Pinomaa 2013, 54–55.) Perheen tai perheenkal-
taisten olosuhteiden toteutuminen yksilön kasvuympäristössä näyttäytyykin tutkimukses-
sani sekä teoreettisen tiedon että aineiston pohjalta keskeisenä. 
 
Kehitysvammaisiin lapsiin kohdistuu kehitysvammapalveluista huolimatta moninkertai-
sesti enemmän lastensuojelullista huolta kuin muihin lapsiin ja nuoriin (Hakkarainen & 
Holopainen & Janhunen & Konttinen 2005, 21). Myös perheenjäsenten väliset ristiriidat 
ja parisuhdeongelmat ovat keskimääräistä yleisempiä perheissä, joissa on vammainen 
lapsi (Waldén 2006, 119).  Perheiden resurssit ja kyvyt kokonaisvaltaisen hoivan tar-
joamiseen vaihtelevat. Toisaalta työelämän ja hoivan yhdistäminen voi kapeuttaa van-
hemman elämän sisältöä ja vaikeuttaa jaksamista. Siksi pakotettu hoivavastuun kantami-
nen ei ole kenenkään etu.  Pakotetut hoivatilanteet lisääntyvät kuitenkin koko ajan paino-
tettaessa yksilöiden ja perheiden ensisijaista vastuuta hoivan hankkimisesta. Viime vuo-
sikymmeninä on korostettu perheiden tarjolla olevista julkisista, yksityisistä ja kolman-
nen sektorin palveluista kokoamia hoivapaketteja. Siten hoiva maksaa perheille yhä 
enemmän ja erot sen toteutustavoissa voivat liittyä esimerkiksi perheiden varallisuuseroi-
hin. (Eriksson 2008, 144; Julkunen 2006, 17, 22–23, 39; Pinomaa 2013, 50–53; ks. Sipilä 
& Kröger 2004, 562–564; ks. myös Anttonen 2005, 114; Vaarama & Luoma & Ylönen 
2006, 120–121, 127–128.) Laitoshoidon purkamiseen liittyy siis kysymyksiä myös per-
heiden jaksamisesta ja läheissuhteiden uudenlaisesta muotoutumisesta uudessa tilan-
teessa.  
 
Hoivavastuun siirtäminen ajatuksellisesti laitoksilta perheille on epäoikeudenmukaista, 
jos siinä ei oteta huomioon yksilöiden mahdollista ammattitaitoisen hoivan tarvetta. Poh-
joismaille tyypilliset hoivapalvelut ovat mahdollistaneet hoivaa tarvitsevan henkilön per-
heiden ja läheisten työnteon. Hoiva on siis toteutettu yksilöiden valinnoista riippumatta. 
Julkisesti tarjottu hoiva on edistänyt muun muassa naisten työllistymistä, ylipäätään työ-
voiman tarjontaa ja sukupuolten välistä yhdenvertaisuutta. (Anttonen 2005, 88–89; Jul-
kunen 2006, 15; Sipilä & Kröger 2004, 562–564; ks. Penn 2000, 86–87; Shakespeare 
2006, 135.) Feministisen ideaalin mukaisesti hoiva tulisi tunnustaa osana sosiaalisia oi-
keuksia ja kansalaisuutta. Hoivan tunnustavan kansalaisuuden lähtökohtana on, että jo-
kaisella ihmisellä tulee olla oikeus saada hoivaa, hoivata ja olla hoivaamatta. Jälkimmäi-
sin tarkoittaa yksilön oikeutta osallistua työhön niin, että hänen läheistensä hoivan tarve 
 55 
tulee joka tapauksessa turvatuksi. Hoivan tunnustavaan kansalaisuuteen liittyy paitsi hoi-
van saaminen myös hoivan välittäminen huolehtimisena lähimmäisistään siten, että hoi-
vatehtävä ei muodostu kenellekään tahdonvastaiseksi pakoksi. (Julkunen 2006, 39–40; 
ks. Sennett 2004, 107; Tarvainen 2012, 165–166, 168, 172–173; Vehmas 2006, 220–221.) 
Puhetta kehitysvammaisten laitoshoidon purkamisesta voidaan helposti käyttää argu-
menttina julkisen hoivan rapauttamiselle (ks. Eriksson 2008, 8−9; Eräsaari 2005, 252, 
259; Hintsala ym. 2007, 136; Julkunen 2001, 168–169; Teittinen & Kuusterä 2010, 15–
16). Tukipalveluparadigman näkökulmasta on kuitenkin keskeistä, että yhteiskunta tukee 
yksilön tuentarpeisiin vastaamista hänen tai hänen läheistensä toivomalla tavalla.  
 
Tarkastelen lähiympäristöä tutkimuksessani yksilön toimijuuden kannalta olennaisena te-
kijänä. Lähestyn kuvattua lähiympäristöä aineistossani erityisesti toimijuutta mahdollis-
tavien lausumien kautta. Ymmärrän lähiympäristön Bronfenbrennerin ajattelun mukai-
sesti toisilleen vuorovaikutteisista systeemeistä rakentuvana. Sosiaalityölle ominaisesti 
näen yksilön ja hänen ympäristönsä välisen suhteen yksilön toimijuuden kannalta keskei-
senä. Sosiaalityö määrittyy tutkimusaiheeni näkökulmasta ympäristössä toimivaksi yksi-
lön ympäristösuhteeseen liittyvien hyvinvoinnin ja toimijuuden vajeiden korjaajaksi. (ks. 
Niemelä 2009, 232.) Tukipalveluparadigma teoreettisena viitekehyksenä on kuitenkin ai-
neiston kanssa voimakkaimmassa dialogissa tutkimuksessani. 
4.1.2 Itsemääräämisoikeus 
Itsemääräämisoikeus tarkoittaa tutkimuksessani kehitysvammaisen mahdollisuuksia 
tehdä päätöksiä lähiympäristössään. Käsitteellisesti itsemääräämisoikeudelle tarkoitetaan 
yksilön vapautta toimia yhteiskunnassa muiden vapauden ja demokratian kannalta vält-
tämättömissä rajoissa. Itsemääräämisoikeus on pohjimmiltaan yksilön vapaus määrätä 
itse omista asioistaan. Ihmis- ja perusoikeudet turvaavat itsemääräämisoikeutta, joka tie-
tynlaisena ylimmän tason oikeutena heijastaa vallitsevaa ihmiskäsitystä (Saarenpää 2000, 
29). Itsemääräämisoikeutta voidaan kuvata erilaisten itsemääräämisoikeuksien yläkäsit-
teenä. Itsemääräämisoikeuksia ovat yksilön sisäinen ja ulkoinen vapaus, kelpoisuus tehdä 
tahtonsa mukaisia päätöksiä sekä päätösvalta ja oikeus tietoon itseään koskevista asioista. 
Nämä ovat sekä itsemääräämisoikeudesta seuraavia että sitä suojaavia oikeuksia.  Itse-
määräämisoikeus kytkeytyy erityisesti vallalla olevaan ihmiskäsitykseen sekä ajatukseen 
yhteiskunnasta ihmisiä varten olemassa olevana toiminnankontekstina. (Saarenpää 2010, 
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83–86; ks. Rauhala 1994, 81–82; Saarenpää 2000, 29.) Itsemääräämisoikeus ja sen toteu-
tuminen ja muodot suhteessa laitoksista pois muuttaviin kehitysvammaisiin ovat tutkiel-
massani keskeisiä tarkastelun kohteita. 
 
Sisäinen vapaus on itsemääräämisoikeus, jonka lähtökohtana on käsitys yksilön oikeu-
desta omaan identiteettiin ja omiin näkemyksiin. Sisäinen vapaus suojaa erityisesti yh-
teiskunnan tasa-arvoisuutta ja yhdenvertaisuutta, koska yksilöt ovat sen lähtökohdista aja-
tuksistaan riippumatta kansalaisina samanarvoisia. Sisäinen vapaus oikeutena takaa yksi-
lölle oikeuden myös avustettuun oma-aloitteisuuteen. Se on eri asia kuin haluttuun pää-
tökseen johdattelu, mikä luo myös kehitysvammatyöntekijöille omat haasteensa (ks. Ki-
virauma 2009). Ulkoinen vapaus tarkoittaa yksilön oikeutta olla yksin ja valita asuinpaik-
kansa ja liikkuma-alueensa. Myös ruumiillinen koskemattomuus kuuluu ulkoisen vapau-
den alueelle. Laitoshuollossa keskeistä on fyysisen vapauden rajoittamista koskevan tar-
kan sääntelyn luominen. (Saarenpää 2010, 86–90; ks. Rauhala 1994, 81.) Sisäisen ja ul-
koisen vapauden ulottuvuudet koskettavat tutkielmani teoreettisen viitekehyksen lähtö-
kohdista myös laitoksissa asuvia kehitysvammaisia.  
 
Kelpoisuusoikeuden eli kompetenssin lähtökohtana on, että yksilö toimii ensisijaisesti 
itse omien asioidensa ajamiseksi. Kelpoisuutta voidaan tukea esimerkiksi edunvalvon-
nalla, kun yksilö ei kykene toimimaan itse tai tarvitsee apua toimiakseen. Yksilön oman 
tahdon selvittäminen on itsemääräämisoikeuden toteutumisen kannalta merkittävää sil-
loinkin, kun yksilön toiminta on tuettua. Valta taas kytkeytyy ennen kaikkea yksilön oi-
keuteen määrätä omista asioistaan esimerkiksi terveytensä ja kehonsa osalta. Yksilön tu-
lee saada esimerkiksi päättää, kenelle hänen asioistaan kerrotaan. Toisaalta vallan puit-
teiden on oltava yksilön toimintaa tukevat, mikä tarkoittaa esimerkiksi hyvää hallintoa ja 
oikeudenkäynnin oikeudenmukaisuutta. Oikeus tietoon tarkoittaa yksilön oikeutta saada 
tietoa itsestään ja yhteiskunnasta sen eri tasoilla. Käytännössä tämä tarkoittaa viranomais-
ten toiminnan läpinäkyvyyden ja yksityisyyden suojan edellyttämistä. Oikeus tietoon on 
entistä selvemmin erillinen itsemääräämisoikeutensa, kun käsiteltävän informaation 
määrä yhteiskunnassa lisääntyy. (Saarenpää 2010, 91–100; ks. Rauhala 1994, 81–82.) 
Tutkielmassani tarkastelen asiakirjojen linjauksia kehitysvammaisten toimijoiden kom-
petenssista ja vallan jakautumisesta heitä koskevassa päätöstenteossa.  
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Filosofisesti tarkasteltuna itsemääräämisoikeus kytkeytyy ajatukseen ihmisestä itsensä 
omistavana persoonana. Itsemääräämisoikeus suojaa yksilöä yhteiskunnan liialliselta 
puuttumiselta hänen elämäänsä. Toisaalta itsemääräämisoikeuteen liittyen yksilö saa 
myös vaatia tarvitsemaansa apua. Itsemääräämisoikeus asettaa muille ihmisille velvolli-
suuden olla puuttumatta yksilön päätöksiin ja toisaalta tukea yksilöä päätöksentekonsa 
kehittämisessä. Samoin yhteiskunta on velvollinen luomaan ja turvaamaan olosuhteet, 
joissa yksilö pystyy toimimaan itsemääräämisoikeuden mukaisesti. (Pietarinen 1994, 15–
17, 41–46; Rauhala 1994, 86–89; Rautiainen 2003, 44–48.) Tarkastelenkin myös tuetun 
itsemääräämisoikeuden toteutumisen muotoja aineistoni pohjalta. 
 
Itsemäärääminen liittyy yksilön autenttisuuteen eli yksilön riippumattomuuteen ja oma-
ehtoisuuteen. Autenttisella henkilöllä on omia käsityksiä ja arvostuksia, ja hän kykenee 
harkitsemaan tekojaan ja perustelemaan näkemyksiään. Autenttisuus liittyy sisäiseen va-
pauteen. Myös ihmisen kompetenssi eli kelpoisuus korostuu paitsi yksittäisenä itsemää-
räämisoikeutena myös itsemääräämisoikeuden hyödyntämisen edellytyksenä. Kompe-
tentti henkilö ohjaa itse toimintaansa, halujaan ja ajatteluaan. Itsemääräämisoikeuden 
kautta yksilö voi määrätä elämästään omalla toiminnallaan. (Pietarinen 1994, 17, 22–23; 
Rautiainen 2003, 41–43,  49.) Tarkastelen aineiston pohjalta rakentuvaa toimijuuskäsi-
tystä suhteessa yksilölliseen autenttisuuteen ja kompetenssiin.   
 
Itsemääräytyvyys kytkeytyy myös sivistyksen käsitteeseen, jos sivistyksen ajatellaan 
klassisen pedagogiikan näkemysten mukaisesti olevan itsenäisyyttä ja kykyä olla toimi-
matta kyseenalaistamattomasti muiden näkemysten mukaan. Tällöin itsemääräytyvyys 
kytkeytyy ihmisen sivistysprosessiin, jossa yksilö vapautuu ulkoapäin annetuista ajatte-
lumalleista ja muuten omaa ajatteluaan rajoittavista tekijöistä. Itsemääräytyminen ei to-
teudu tyhjiössä vaan vuorovaikutuksessa ulkopuolisen maailman kanssa. Sekä itsemää-
räytyvyyden kehittyminen että sen toteuttaminen vaativat siis muiden ihmisten muodos-
taman lähiympäristön, jonka toimintamalleja yksilö oppii myöhemmin kyseenalaista-
maan. (Siljander 2002, 34–35.) Myös sivistystä voidaan tarkastella systeemissä toteutu-
van prosessina. Täten itsemääräytyminen sekä edellyttää lähiympäristöä että toteutuu 
suhteessa siihen (ks. Vesala 2010, 127; ks. myös Freire 2005, 92–93). 
 
Itsemääräämistä voidaan pitää ideaalina, joka ei toteudu kaikkien ihmisten elämässä sa-
malla tavalla. Itsemäärääminen voidaan määritellä suppeasti, jolloin se tarkoittaa vain 
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riittävän kompetentin ja autenttisen henkilön oikeutta päättää omista asioistaan. Toisaalta 
itsemääräämisen taso voi vaihdella yksilön elämässä, sillä esimerkiksi autenttisuus voi 
olla jollakin elämän osa-alueella vahvaa ja toisella hyvin heikkoa esimerkiksi synnynnäi-
siin ominaisuuksiin liittyen. Myös kompetenssi on periaatteessa kykysidonnaista, ja siten 
sen eri osa-alueet edellyttävät eri tavoin esimerkiksi lihasten liikuttamista tai puheen käyt-
tämistä. Toisaalta toiminnallisen kompetenssin näkökulmasta taito ja kyky ovat eri asi-
oita. Siten henkilö, joka ei kykene puhumaan, voi pystyä tekemään itsensä ymmärrettä-
väksi vaihtoehtoisen kommunikointikeinon avulla. Laajasti määritellen itsemääräämisoi-
keus sisältääkin yksilön oikeuden kelpoisuuteen ja autenttisuuteen riippumatta hänen syn-
nynnäisistä kyvyistään. (Pietarinen 1994, 18–21, 23, 25–26; Rautiainen 2003, 42–44.) 
 
Itsemääräämisoikeuden toteutuminen ja toteutumattomuus kytkeytyvät yhteiskunnallisiin 
rakenteisiin ja lähiympäristöön. Lähiympäristö vaikuttaa yksilön arjessa rakentuviin val-
tasuhteisiin, jotka ohjaavat mahdollisuuksia päättää itse omista asioistaan. Kehitysvam-
malaitoksissa asuvat kehitysvammaiset ovat palveluntarpeidensa ja niihin liittyvän diag-
noosinsa vuoksi yhteiskunnan palvelujärjestelmän käyttäjiä ja tarvitsijoita. Sitä kautta ke-
hitysvammaiset ovat sosiaalihuollon asiakkaita, ja sosiaalihuoltoon liittyy aina yhteiskun-
nallista vallankäyttöä, vaikka itsemääräämisoikeuden tukeminen asiakkaiden elämässä 
onkin voimassaolevan sosiaalihuoltolainsäädännön keskeisiä tavoitteita (ks. Tuori & Kot-
kas 2008, 437). Asiakkaan ei ole aina käytännössä mahdollista sanoa, mitä hän haluaa. 
Usein hänelle sanellaan toimintamahdollisuudet, joista hänen tulee valita itselleen sopi-
vimmat ja miellyttävimmät – jos vaihtoehtoja ylipäätään annetaan. Useimmiten kehitys-
vammaiset ja heidän perheensä ovatkin lähinnä palvelujenkäyttäjiä, ja kunnat ovat käy-
tännössä erityishuoltopiirien ja yksityisten palveluntuottajien asiakkaita. Sosiaalialan val-
lankäyttöön liittyy aina sekä tuen että kontrollin ulottuvuuksia. Muodollinen ja juridinen 
toiminta ei välttämättä ole eettisesti arvioituna parasta. (ks. Eriksson 2008, 22; Niemi 
2013b, 31–34; Pohjola 2006, 43–44, 47; Teittinen 2010, 168–169.) Yhteiskunnallisen 
vallankäytön tuen ja kontrollin ulottuvuuden ovat dialogissa myös kehitysvammaisten 
laitoshoidon purkamista toteutettaessa. Kehitysvammahuollon asiakkaisiin suunnattu 
valta ja kehitysvammaisten itsemääräämisoikeus suhteessa heidän elämiinsä liittyviin 




Kehitysvammaisten itsemääräämisoikeuden toteutuminen kiinnittyy NPM-ajattelun mu-
kaiseen reflektiiviseen asiantuntijuuteen. Reflektiivisen asiantuntijuuden lähtökohtana on 
asiantuntijan ja asiakkaan kohtaamisen tasa-arvoisuus. Asiakkaan ja asiantuntijan rajat 
hämärtyvät, ja asiakkaan näkemysten tulisi suunnata ammatillisen asiantuntijuuden hyö-
dyntämistä. Reflektiivisen asiantuntijuuden haasteena on se, että sen tyyppisissä kohtaa-
misissa asiantuntijavalta ulottuu sellaisten arkielämän prosessien piiriin, joihin se ei ole 
aikaisemmin ulottunut. Asiantuntijavalta kohdistuu siis yhä useammille käytännön elä-
män osa-alueille. Toisaalta reflektiivinen asiantuntijuus edellyttää asiakkaalta vahvaa toi-
mintakykyä ja vaikutusmahdollisuuksia. Toisin sanoen jatkuvan avun tarpeessa olevat 
asiakkaat voivat jäädä reflektiivisen asiantuntijuuden käytäntöjen ulkopuolelle. Esimer-
kiksi vammaisen elämän jäsentäminen yksinomaan WC-käyntien määrän näkökulmasta 
palvelukodissa on mahdollista. (Eriksson 2008, 8-9, 172.) 
 
Vammaistutkimuksessa itsemääräämisoikeuden toteutuminen ja sen haasteet korostuvat 
kriittisessä selitysmallissa. Kriittisessä vammaistutkimuksessa lähtökohtana on yhteis-
kunnallisen oikeudenmukaisuuden edistäminen ja sitä estävien rakenteiden poistaminen. 
Tällaisen rakenteet voivat estää esimerkiksi itsemääräämisoikeuden toteutumista yhteis-
kunnassa. (ks. Luku 2.2, Taulukko 1.) Itsemääräämisoikeus vammaisten ihmisten elä-
mässä liittyy myös tukipalvelumallin mukaiseen näkemykseen kehitysvammaisesta en-
nen kaikkea kansalaisena. Itsemääräämisoikeutta vammaisten elämässä voidaan tarkas-
tella esimerkiksi perheen perustamisen, koulutukseen tai työelämään pääsemisen tai va-
paa-ajan mahdollisuuksien olemassaolon näkökulmista. Nämä ovat asioita, joihin jokai-
sella tulisi olla oikeus ja selkeä päätösvalta. (Eriksson 2008, 22.) 
 
Vammaisen henkilön itsemääräämisoikeuden rajoittaminen perustuu parhaimmassa ta-
pauksessa tilannekohtaiseen pohdintaan ja reflektioon. Tällaisissa tilanteissa pohdinta 
kohdistuu esimerkiksi vammaisen ihmisen kykyyn asettaa rajoja käyttäytymiselleen vaik-
kapa alkoholin käytön suhteen. Tällainen pohdinta on erittäin tapauskohtaista, eikä mer-
kitse sitä, ettei yhteiskunnassa olisi vammaisten oikeuksia polkevia asenteellisia tai nor-
matiivisia lähtökohtia. Erityisesti rakenteellinen kontrollivalta voi estää vammaisten itse-
määräämisoikeuden täyttä toteutumista. Toisaalta palvelujen vähäinen tarjonta ja niukat 
resurssit heikentävät todellisen itsemääräämisoikeuden toteutumista. (Eriksson 2008, 
171, 172.) Näiden näkökulmien huomioiminen on keskeistä tutkimuksessani itsemäärää-
misoikeuden monipuolisen tarkastelun varmistamiseksi. 
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Itsemääräämisoikeus sijoittuu tutkielmassani käsitteellisesti lähiympäristön ja toimijuu-
den rajapinnoille. Yhteiskunta luo itsemääräämisoikeuden toteutumiselle lähiympäristön 
eli puitteet, joissa ja joihin liittyen laitoksista pois muuttavat kehitysvammaiset tekevät 
valintoja. Toimijuuteen nähden itsemääräämisoikeus on periaatteessa osatekijänä, sillä 
itsemääräämisen kautta yksilöt voivat toteuttaa toimijuuttaan mielensä mukaisesti. Kui-
tenkin itsemääräämisoikeuden toteutuminen riippuu paljolti ympäröivistä olosuhteista, ja 
siksi näen perusteltuna itsemääräämisoikeuden erottelemisen omaksi analyysikäsitteek-
seen tutkimuksessani.   
4.1.3 Toimijuus 
Tutkimuksen kärki kohdistuu kehitysvammaiseen henkilöön toimijana, oman elämänsä 
subjektina. Laitoksessa asuvasta kehitysvammaisesta voitaisiin sosiaalipalveluiden käyt-
täjänä puhua myös asiakkaana, mutta käsite lokeroi yksilön helposti liikaa palveluiden 
käyttäjäksi eikä arkielämäänsä eläväksi yksilöksi. Toimijalla tarkoitan tutkimuksessani 
kehitysvammaista henkilöä, jolla on toimintakykynsä haasteiden vuoksi yhteiskuntaan 
nähden oikeuksia siinä missä kenellä tahansa muullakin ihmisellä olisi vastaavassa tilan-
teessa. (ks. Pohjola 2010, 27–28; Saarenpää 2010, 83; Vehmas 2006, 220–221.) Toimi-
juuden käsitettä on pyritty määrittelemään filosofian ja ylipäätään ihmistieteiden alalla 
useista näkökulmista (ks. Hokkanen 2013, 59; Jyrkämä 2007, 195, 202–205; Ojala ym. 
2009, 14–15). Tässä tutkimuksessa näkemys toimijuudesta rakentuu erityisesti palvelu-
järjestelmän tutkimuksen, vammaistutkimuksen ja sosiaalityöntutkimuksen lähtökoh-
dista. Toimijuus linkittyy itsemääräämisoikeuden ja lähiympäristön käsitteisiin, joista it-
semääräämisoikeus on oikeastaan toimijuuden osatekijä ja lähiympäristö konteksti. Toi-
mijuus ja subjektius käsitellään tutkielmassani synonyymeina, vaikka periaatteessa ne 
olisi mahdollisuus erotella toisistaan. Erottelu perustuu ajatukseen, jonka mukaan sub-
jekti saa muotonsa toiminnan, toimijuuden kautta. Subjektius koostuu näin ajatellen yk-
silön kokemuksista, joiden ketju kasvaa yksilön toiminnan kautta. (Ronkainen 1999, 50.) 
 
Toimijuudelle tyypillistä on mahdollisuus asettaa oman mielensä mukaisia päämääriä. 
Banduran mukaan toimija kykenee valitsemaan itseään motivoivia tavoitteita, ennakoi-
maan toiminnassaan ei-toivottuja seurauksia, perustelemaan tavoitteensa moraalisesti ja 
asettamaan arvojensa mukaisia välitavoitteita sekä suuntaamaan tarvittaessa tavoitteensa 
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uudelleen (Bandura 2001, 6–11; ks. Hokkanen 2013, 60). Toimijan valinnanmahdollisuu-
det eivät lähtökohtaisesti kapeudu ympäristön normien, asenteiden tai yhteiskunnassa val-
litsevien ajattelutapojen vuoksi. Toimijuuden voidaan siis sanoa rakentuvan yksilöllisen 
motivaation, yksilön taitoihin ja ulkopuolisen todellisuuden lähtökohdista. Toimijuus voi 
rakentua eriasteiseksi näiden tekijöiden sisällöistä riippuen. (Hokkanen 2013, 61–62; Sul-
kunen & Törrönen 1997, 82–83; ks. Ojala ym. 2009, 14–16; ks. myös Jokinen 1996, 16–
21.) Toisaalta näkemyksiä toimijuudesta tuotetaan yksilön ulkopuolelta, jolloin yhteis-
kunnan arvot rakentuvat kuvattaessa yhteiskunnan jäsenten keskinäistä toimintaa. Tällai-
sessa kuvauksessa on kyse modaalisuudesta, toimijuuden rakentumisesta erilaisista yksi-
löön ja ulkopuoliseen ympäristöön liittyvistä ulottuvuuksista. Modaalisuus liittyy erityi-
sesti toimijuuden perustoina pidettyihin tekijöihin. (Hokkanen 2013, 61; Sulkunen & Tör-
rönen 1997, 76, 82–85; ks. Ronkainen 1999.) Jyrkämä kuvaa toimijuuden ulottuvuuksina 
kykenemistä, osaamista, haluamista, täytymistä, tuntemista ja voimista, jotka kaikki ra-
kentuvat yksilön ja yhteiskunnan vuorovaikutuksessa. (Jyrkämä 2007, 206–207.) 
 
Toimijuuden eriasteista rakentumista voidaan kuvata toimijuuden aika- ja tilannesidon-
naisuuden kautta. Toimijuus määritellään helposti yksilön yhteiskunnallisen hyödyllisyy-
den näkökulmasta. Esimerkiksi lapset voidaan nähdä toistaiseksi vaillinaisina mutta tule-
vaisuudessa täysinä toimijoina ja vanhukset ihmisinä, joiden toimijuuden kultakausi on 
jo ohi (ks. Lallukka 2003, 37–38; Vehmas 2006, 220; Williams 2004, 8-9). Toimijuutta 
käsittelevissä teoretisoinneissa toimijan prototyyppinä nähdään useimmiten autonomi-
nen, itsenäiseen toimintaan kykenevä yksilö (ks. Jyrkämä 2004, 154–155; Ojala ym. 
2009, 14). Toimijuuden toteuttaminen on kuitenkin ymmärrettävissä myös monitasoi-
semmin eli toimijuutta voidaan nähdä olevan olemassa myös silloin, kun ihminen tarvit-
see toiminnassaan toisen ihmisen apua. Toimijuuden voidaan itseasiassa tulkita toteutu-
van suhteissa, eikä sen tarvitse kummuta yksilön henkilökohtaisista ominaisuuksista. Täl-
löin ihmisen arkisten toimintojen toteuttaminen ja tavat olla vuorovaikutuksessa muiden 
kanssa voivat olla erilaisia kuin yleisimmin ymmärretään. Näin ymmärretty, hoivaeetti-
sistä lähtökohdista rakentuva toimijuus toteutuu tilanteissa, joissa sekä hoivaa tarvitseva 
henkilö että hoivan antaja ovat toimijoita. Tällöin hoivanantaja ikään kuin antaa omia 
toimintavalmiuksiaan toisen ihmisen käyttöön tämän toimijuuden tehostamiseksi; Toisen 
ihmisen antama tuki antaa tuen tarvitsijalle mahdollisuuden omiin motiiveihin ja tavoit-
teisiin ja aitoon osallistumiseen. Siten hoivasuhteessa kohtaamisen laatu ja inhimillisyys 
määrittyvät toimijuuden näkökulmasta keskeisiksi tekijöiksi. (Tedre 2007, 101–102, 104, 
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106–107, 110, 112–113, 118; ks. Mikkola 2009, 39–42, 143–144; Ojala ym. 2009, 15; 
Shakespeare 2006, 151152; Tronto 1993, 125–137; Williams 2004, 6, 17–18, 20–23.) 
Toimijuuden eriasteisuus liittyy siis siihen, miten toimijuus ymmärretään ja miten sitä 
tuetaan. 
 
Tuettua toimijuutta on kritisoitu niin kutsutussa fasilitaatio-keskustelussa, jossa avustet-
tua kommunikaatiota (engl. facilitated communication) on arvosteltu voimakkaasti. Ar-
vostelua on perusteltu sillä, ettei vammaisen henkilön todellista mielipidettä ole välttä-
mättä mahdollista erottaa avustajan toimiessa hänen rinnallaan. Kritiikki kytkeytyy kysy-
mykseen siitä, miten vammaisen autonomia turvataan vammaista avustamalla ja kontrol-
loimalla. Yksilön toimijuus linkittyy kuitenkin myös vuorovaikutteisiin suhteisiin, joten 
vammaisten kohdalla toimijuuden määritteleminen ei ole yksioikoista, vaan se rakentuu 
omista valinnoista ja saadusta avusta. (Kivirauma 2009, 182–183.) Tässä tutkimuksessa 
toimijuutta lähestytään hoivasta hyötyvänä, mutta toimijuuden tulee kuitenkin toteutua 
suhteessa yksilön omiin motiiveihin ja päätöksiin. 
 
Senin ja Nussbaumin hahmotteleman toimintavalmiuksien teorian näkökulmasta toimi-
juus kiinnittyy yksilön toimintavalmiuksiin ja mahdollisuuksiin toteuttaa niitä. Toiminta-
valmiudet ovat eri asia kuin toimintakyky, sillä toimintavalmiuksilla tarkoitetaan yksilön 
taitojen lisäksi myös henkilön tietoisuutta ja pyrkimyksiä. Keskiössä on hyvinvointi sekä 
yksilön että yhteiskunnan tavoitteena. Teorian mukaan yksilön hyvinvointi rakentuu mah-
dollisuuksista toimia ja elää elämäänsä haluamallaan tavalla. Yhteiskunta mahdollistaa 
itselle mieluisan elämän elämistä. (Nussbaum & Sen 1993, 1, 3; ks. Teittinen 2010, 156.) 
Kehitysvammahuollon paradigmat heijastavat näkemyksiä kehitysvammaisten toimijuu-
desta. (ks. Luku 3.2). Toimijuuden ilmentyminen on tilanne- ja kontekstisidonnaista, ja 
siten myös laitoksessa asuvien kehitysvammaisten kohdalla ihmisen toimintaa määrittä-
vät tekijät kuten hoivan tarvitsevuus määrittävät eri aikoina eri tavoilla käsityksiä ihmisen 
toimintamahdollisuuksista (Hokkanen 2013, 62; Jyrkämä 2007, 207-208; Ojala ym. 2009, 
14–16). Nussbaum tarkastelee toimintavalmiuksien teoriaa erityisesti vammaisten ja 
muuten heikoimmassa asemassa olevien näkökulmasta. Nussbaum korostaa yhteiskun-
nan tarjoaman hoivan merkitystä vammaisille henkilöille. Toimintavalmiuksien lisäksi 
yksilön ulkoisten olosuhteiden tulee olla toiminnalle suotuisat. (Nussbaum 2006, 98–103; 
155–223.) Senin mukaan ulkoiset tekijät kuten turvattu taloudellinen tilanne eivät ole it-
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sessään päämäärä vaan ne ovat välineitä yksilön henkilökohtaisten päämäärien saavutta-
miseen (Sen 2010, 253, 258–260). Nussbaum korostaa valinnan vapauden merkitykselli-
syyttä. Aidot valinnat ja toimintavaihtoehdot mahdollistavat yksilölliset polut hyvän elä-
män elämisessä. (Nussbaum 2006, 285–291; Nussbaum & Sen 1993, 3; ks. Björklund & 
Sarlio-Siintola 2010; Lindh & Suikkanen 2011, 129.)  
 
Toimijuus kytkeytyy käsitteenä kansalaisuuden ja osallisuuden käsitteisiin. Kansalaisuu-
della tarkoitetaan poliittisen yhteisön annettua, osallistuvaa ja koettua jäsenyyttä. Annet-
tuna jäsenyytenä kansalaisuus tarkoittaa lähinnä muodollista asemaa jossakin valtiossa. 
Kansalaisuus perustuu määriteltyihin kriteereihin, ja kriteerit täyttäessään yksilö saa kan-
salaisuuden. Yleensä kansalaisuus saadaan syntymän perusteella, mutta muualta maahan 
muuttaville kansalaisuuden saamiseen voidaan liittää yhteisöön kiinnittymistä ilmentäviä 
ehtoja. Annetun kansalaisuuden käsitteeseen liittyy ajatus eron teosta yhteisöön kuulu-
vien ja kuulumattomien välillä. Annettuun kansalaisuuteen liittyy maan poliittis-histori-
allisesta taustasta riippuen erilaisia oikeuksia ja velvollisuuksia. Osallistuva kansalaisuus 
kytkeytyy yksilön toimintaan yhteiskunnassa. Kansalaisihanteet ilmentävät osallistuvan 
kansalaisuuden tavoitteita. Itsemääräämisoikeus kytkeytyy juuri osallistuvaan kansalai-
suuden näkökulmaan. Osallistuva kansalaisuus kuvaa muodollisten oikeuksien ja velvol-
lisuuksien toteutumista käytännössä. Esimerkiksi poliittisissa vaaleissa äänestäminen on 
osallistuvaa kansalaisuutta. Osallistuva kansalaisuus on myös jäsenyyttä yhteisössä, kun 
yksilö osallistuu yhteisön toimintaan – jopa silloin, kun yksilöllä ei ole annettua kansa-
laisuutta. Koettu kansalaisuus tarkoittaa kokemusta kansalaisyhteisöön kuulumisesta. 
Koettu kansalaisuus voi perustua joko annettuun tai osallistuvaan kansalaisuuteen tai mo-
lempiin tai yksinkertaisesti kokemukseen johonkin yhteisöön kiinnittymisestä. Kiinnitty-
minen voi liittyä esimerkiksi jaettuun kulttuuriin. Koettu kansalaisuus syntyy yhteisöön 
kuulumisen tunteesta ja solidaarisuudesta yhteisön jäseniä kohtaan. (Nivala 2008, 123–
126; ks. Saloviita 2006, 128–129.)  
  
Osallisuudella tai vammaistutkimuksellisella käsitteellä ilmaistuna inkluusiolla (engl. in-
clusion) tarkoitetaan sisäpuolisuutta ja sisäpuolelle ottamista (ks. inkluusiosta Luku 4.3.1, 
s. 49–51). Käsitettä käytetään monenlaisissa yhteyksissä, mutta se liittyy yleensä osallis-
tuvan demokratian edistämispyrkimyksiin ja yhteiskunnalliseen kiinnittymiseen. Osalli-
suus rakentuu kansalaisuuden lähtökohdista tarkasteltuna muodollisesta yhteisöön kuulu-
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misesta ja oikeuksista yhteisössä tuotettuihin hyviin asioihin. Osallisuus voidaan ymmär-
tää työmarkkinoille kiinnittymisestä riippuvaisena asiana, mutta laajemmin ymmärret-
tynä se kiinnittyy ylipäätään toimintamahdollisuuksiin ja niiden hyödyntämiseen eli osal-
listumiseen (ks. Nussbaum & Sen 1993, 1,3). Osallistumisessa voi korostua joko poliitti-
nen tai yhteisöllis-vuorovaikutuksellinen ulottuvuus. Osallisuutta tukeva yhteiskunta ke-
hittää osallistumismahdollisuuksien lisäksi myös yksilöiden osallistumisvalmiuksia. Li-
säksi osallisuuteen liittyy kokemus kuulumisesta johonkin. Osallisuus liittyy siis kaikkiin 
kansalaisuuden tasoihin. Toisaalta osallisuus on toimijuuden rakennusaine, sillä toimi-
juus linkittyy yksilön autonomisuuteen, osallistumisvalmiuksiin ja kriittiseen ajatteluun. 
Tästä näkökulmasta toimijuus liittyy kokemukseen lähiyhteisöön kuulumisesta. Osalli-
suus ikään kuin sisältää toimijuuden lähtökohdiksi sopivat rakennusaineet, joiden poh-
jalta osallistumisvalmiudet ja kokemus kuulumisesta johonkin syntyvät ja vahvistavat yk-
silön halua osallistumiseen. Toimijuus voi kuitenkin myös luoda pohjan osallisuudelle, 
jos toimija-kansalaiset vaativat osallisuutta edistävämpää kohtelua yhteiskunnalta. 
(Eriksson 2008, 12; Nivala 2008, 166–175; Saloviita 2006, 129.) Osallisuuden toteutu-
minen on teoreettisen viitekehykseni tukipalveluparadigman keskeinen lähtökohta. 
 
Tarkasteluni kohdistuu erityisesti toimijuuteen liittyvään asenneympäristöön ja toiminta-
tilaan sekä toimijuudelle kuuluviin resursseihin vammaispoliittisissa asiakirjoissa. Siten 
tarkastelen erityisesti toimijuuden makro- ja mesotasoja, sillä näkökulmani on asiakirjo-
jen pohjalta rakentuvassa toimijuudessa institutionaalisella kehitysvammapalvelujen ta-
solla. (ks. Ojala ym. 2009, 15–16; Teittinen 2014, 86–87.) Tarkastelen toimijuutta kui-
tenkin yksilölähtöisesti, sillä tarkasteluni kohdistuu asiakirjoissa esitettyihin näkemyksiin 
kehitysvammaisten toimijuuden muutoksista laitoshoidon purkamisen myötä. 
 
Tarkastelen tutkimuksessani kehitysvammaisten yksilöllisten toimintavalmiuksien ja -
mahdollisuuksien lisääntymistä laitoshoidon purkamisen myötä asiakirjoissa esitettyjen 
linjausten perusteella. Samalla tulen tarkastelleeksi myös kehitysvammaisten osallisuu-
den ja kansalaisuuden sisältöjen muutoksia. Käytännössä toimijuutta ilmentävät aineis-
tossani kehitysvammaisten toiminnan sisältöjä kuvaavat lausumat. Lisäksi toimijuutta il-
mentävät Senin ja Nussbaumin ajattelua mukaillen arkiympäristön palvelut ja tukitoimet, 
jotka lisäävät kehitysvammaisten toimintavalmiuksia (ks. Nussbaum & Sen 1993, 3; ks. 
Björklund & Sarlio-Siintola 2010). Verrattuna lähiympäristöä koskevia lausumiin toimi-
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juuteen linkittyvät tekijät liittyvät ympäristössä toimiviin kehitysvammaisiin. Lähiympä-
ristöä koskevien lausumien sisällöt ovat olemassa riippumatta siitä, elääkö ympäristössä 
kehitysvammaisia. Lisäksi toimijuuteen liittyvät maininnat liittyvät nimenomaan kehitys-
vammaisten asuinpaikkoihin – eivät asuinpaikkojen ympäristöön. Kuvaan tutkimuskäsit-
teideni suhteita ja eräitä sisältöjä seuraavassa kuviossa (Kuvio 6): 
 
 
Kuvio 6. Tutkimukseni käsitteiden merkityssisällöt ja suhteet 
Toiminnan konteksti joko mahdollistaa tai estää itsemääräämisoikeuden toteutumista, ja 
toisaalta toimijuus rakentuu ympäristön ja yksilön vuorovaikutuksessa. Yksilön päätökset 
muovautuvat siis sekä ympäristön rajoista että yksilön omista haluista. Toisaalta ympä-
ristön rooli itsemääräytymisen ja toimintavalmiuksien kehittymisessä on olennainen. Tut-
kimukseni analyysikäsitteet ovat ennen kaikkea apuvälineitä analyysissani, eivätkä kaikki 
käsitteisiin liittyvät analyyttiset ratkaisuni ole yksioikoisia. Koen niiden kuitenkin havain-
nollistavan tulkintaani toisilleen vuorovaikutteisesta lähiympäristöstä ja toimijasta ja toi-
saalta itsemääräämisoikeudesta toimijuutta ilmentävänä tekijänä suhteessa lähiympäris-
töön.    
4.2 Tutkimukseni aineisto 
Tutkimukseni aineisto koostuu julkisista vammaispoliittisista asiakirjoista. Olen valinnut 






• itsemääräytyminen (ks. sivistysprosessi)
Toimijuus
• Toimintavalmiudet
• Kansalaisuus ja osallisuus
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täviä ja ajankohtaisia asiakirjoja. Tutkimuksessani on myös vertailevan tutkimuksen ulot-
tuvuus, sillä esimerkiksi poliittinen ohjelma ja periaatepäätös ovat eri tavalla sitovia val-
tionhallinnollisia dokumentteja. Olen koonnut tutkimusaineistoistani vertailevan taulu-
kon, joka on tutkielmani liitteenä (ks. LIITE). Kuvaan seuraavissa alaluvuissa lyhyesti 
asiakirjojen taustoja ja ydintavoitteita. 
4.2.1 Suomen vammaispoliittinen ohjelma 
Suomen vammaispoliittisen ohjelman eli VAMPO:n synnyn taustalla on ennen kaikkea 
vammaisiin liittyvän ihmiskäsityksen ja sitä kautta vammaispolitiikan suunnanmuutos 
vammaisten huoltoa korostavasta politiikasta vammaisten oikeuksia korostavaan politiik-
kaan. (ks. Luku 3.2) Vastaavaa ohjelmaa ei ole ollut Suomessa aikaisemmin. Muutosta 
heijastavat kansainväliset ja kansalliset asiakirjat, joiden luomasta tarpeesta VAMPO on 
laadittu. Kansainvälisesti erityisesti YK:n vammaissopimus ja Euroopan neuvoston vam-
maispoliittinen toimintaohjelma 2006–2015 ovat vaikuttaneet ohjelman laatimiseen, sillä 
YK:n sopimus velvoittaa sen allekirjoittaneita valtioita parantamaan vammaisten ihmis-
oikeuksien ja perusoikeuksien toteutumista ja Euroopan neuvoston toimintaohjelma tu-
kee vammaispoliittisen muutosprosessin läpiviemistä valtiollisiin toimintakäytäntöihin. 
VAMPO:n yhtenä tavoitteena onkin edistää YK:n vammaissopimuksen täytäntöönpanoa 
ja ratifiointia Suomessa. Kansallisesti VAMPO:n syntyyn on vaikuttanut erityisesti Matti 
Vanhasen I hallituksen antama selonteko vammaispolitiikasta, jonka seurauksena vam-
maispoliittisen ohjelman laatiminen kirjattiin Matti Vanhasen II hallituksen hallitusohjel-
maan. Vammaispolittiinen ohjelma laadittiin yhdeksän ministeriön sekä Suomen vam-
maisfoorumi r.y.:n, Suomen Kuntaliiton, työmarkkinaosapuolten, THL:n ja Valtakunnal-
lisen vammaisneuvoston yhteistyössä, ja siihen liittyen järjestettiin avoimia alueellisia 
kuulemistilaisuuksia eri puolella Suomea. Ohjelman valmisteltua esiteltiin myös monissa 
muissa seminaareissa, ja siitä oli mahdollista antaa palautetta sekä tilaisuuksissa, postitse 
että Internetissä. Näin ollen jo ohjelman vuorovaikutteinen valmistelu pyrki toteuttamaan 
vammaisten ihmisoikeuksia ja yhteiskunnallisen osallisuuden tavoitteita. (VAMPO 2010, 
20–28, 150; ks. STM 2006a; STM 2006b; YK:n yleissopimus vammaisten oikeuksista; 
ks. myös Nouko-Juvonen 2000, 18–20.) 
 
Vammaisten oikeuksien ja siten myös kansallisen vammaispoliittisen ohjelman toteutu-
mista valvotaan myös kansainvälisesti. YK:n vammaissopimuksen täytäntöönpanoa val-
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voo erillinen komitea, joka tutkii sopimuksen osapuolten raportteja ja antaa yleisiä ehdo-
tuksia ja suosituksia. Suomi noudattaa myös EU:n säädöksiä. Toisaalta ohjelmassa ko-
rostetaan vammaisjärjestöjen ”aktiivista osallistumista” valvontaan ja vammaisten henki-
löiden asemaan vaikuttavien suunnitelmien tekoon. Itseasiassa alkuvaiheessa ohjelman 
koordinoinnin seurantavastuu on Valtakunnallinen vammaisneuvostolla (Vane), johon 
kuuluvat seitsemän ministeriötä, vammaisjärjestöt, THL ja Suomen Kuntaliitto. Ohjel-
man mukaan vammaisjärjestöjen on hyvä olla mukana myös vammaispolitiikan seuran-
nan indikaattoreiden kehittämisessä, jotta vammaisten näkemykset otettaisiin varmasti 
huomioon kehittämistyössä. (VAMPO 2010, 148, 151–152, 166.) 
VAMPO:n keskeiset tavoitteet ovat 1) YK:n vammaissopimuksen ratifiointiin tarvitta-
vien toimien valmistelu ja täytäntöönpano, 2) vammaisten taloudellisen aseman turvaa-
minen, 3) erityisen tuen laadun ja saatavuuden varmistaminen, 4) yhteiskunnan saavutet-
tavuuden parantaminen sekä 5) vammaistutkimuksen ja ylipäätään vammaisuutta koske-
van tietopohjan vahvistaminen. Ohjelma pyrkii ennen kaikkea vakiinnuttamaan vam-
maisten oikeudenmukaista asemaa yhteiskunnassa käytännön tasolla. Ohjelmassa esitel-
lään erityisesti julkisen valtiovallan toimenpiteitä, jotka on eritelty neljääntoista hallinto-
alarajat rikkovaan sisältöalueeseen. (VAMPO 2010, 23, 29–32, 150.) Olisin voinut käsi-
tellä alueita erikseen, mutta olen kuitenkin teemoitellut myös VAMPO:a analyysikäsit-
teideni avulla. Valitsemani tapa palvelee oman tutkielmani kokonaisuutta aineistoon pe-
rustuvaa erittelyä paremmin. 
 
VAMPO käsittelee yhteiskunnan muutosta ja sen toteuttamista kaikkien vammaisten nä-
kökulmasta. Siksi osa ohjelman lausumista ei sovellu yksioikoisesti kuvaamaan laitok-
sessa asuvien kehitysvammaisten elämää kehitysvammalaitoksen ulkopuolella. Ohjelma 
on kuitenkin osa aineistoani myös kehitysvammadiagnoosin ylikorostamisen harhan vält-
tämiseksi (ks. Luku 4.4.2). Suurin osa laitoksesta asuvista kehitysvammaisista ei ehkä 
pysty esimerkiksi osallistumaan avoimille työmarkkinoille, mutta jotkut saattavat pystyä.  
 
VAMPO rakentuu kestävän ja vastuullisen vammaispolitiikan määrittelystä, osallisuutta 
edistävien toimenpiteiden sisältöalueittaisesta esittelystä sekä seurannan periaatteiden, 
resurssien ja vastuiden kuvauksista. Ohjelman tarkoituksena on linjata mahdollisimman 
konkreettisista oikeusperustaista vammaispolitiikkaa edistävistä toimenpiteistä. VAMPO 
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kuvaa aineistona erityisen paljon nimenomaan julkisen valtiovallan toimia oikeusperus-
taisen vammaispolitikan aseman vahvistumiseksi. (VAMPO 2010, esim. 13–15, 22, 29–
32.) Tutkimusaineistoistani juuri VAMPO on kuitenkin vaikuttanut suomalaiseen vam-
maispolitiikkaan ja myös muihin tutkimusaineistoihini erityisen voimakkaasti. Toisaalta 
nimenomaan VAMPO sopii tapaustutkimuksellisen orientaationi aineistoksi, koska se 
kuvaa sekä kansainvälisiä että kansallisia vammaispolitiikan suuntaviivoja.  
4.2.2 Valtioneuvoston periaatepäätös 
Periaatepäätöksellä tarkoitetaan poliittista kannanottoa, jolla annetaan ohjeita ja suunta-
viivoja asioiden valmistelulle. Periaatepäätöksillä ei ole välttämättä suoraan kansalaisia 
koskevia oikeusvaikutuksia. Periaatepäätökset sitovat vain sitä hallitusta, joka on antanut 
niille hyväksyntänsä. Hallitus päättää aiempien hallitusten periaatepäätösten voimassa-
olosta hallituskauden aikana. Tarkastelemani periaatepäätös on Jyrki Kataisen hallituksen 
toimintakaudenaikainen. Se on jatkoa Matti Vanhasen II hallituksen vuonna 2010 teke-
mälle periaatepäätökselle, jossa linjattiin ohjelmasta kehitysvammaisten asumisen ja sii-
hen liittyvien palveluiden järjestämiseksi vuosina 2010–2015. Aikaisemmassa periaate-
päätöksessä korostettiin kehitysvammaisten itsenäisen asumisen mahdollisuuksien lisää-
mistä ja sitä tukevien palveluiden kehittämistä. Laitoshoitoa periaatepäätöksessä pyrittiin 
vähentämään perustamalla asiaa pohtiva asiantuntijaryhmä. Toisaalta periaatepäätök-
sessä linjattiin myös asumisen ohjelman toimikauden loppumisen jälkeen tarvittavan lai-
toshoidon järjestämistä koskevasta suunnitelmasta. (STM 2010, 1–2.)  
 
Kataisen hallituksen periaatepäätöksen tavoitteena on määritellä edellisen periaatepää-
töksen aikana käynnistyneen ohjelman jatkuminen ja linjata laitosasumisen asteittaisen 
lakkauttamisen toimenpiteistä sekä kehitysvammaisten asumisen tukemiseksi tarvitta-
vasta kehittämistyöstä. Periaatepäätös korostaa erityisesti kehitysvammaisten osallisuu-
den turvaamista, vammaisten lasten oikeuksia, palveluiden kehittämistä, laitoshoidon lak-
kauttamista sekä osaamisen ja hallinnonalojen välisen yhteistyön varmistamista. Periaa-
tepäätös asettaa aikarajan laitoshoidon purkamiselle, eikä kenenkään tulisi enää asua ke-
hitysvammalaitoksessa vuonna 2020. Vuonna 2016 kehitysvammalaitoksissa pitäisi olla 
periaatepäätöksen mukaan enää korkeintaan 500 asukasta. (STM 2012a.)  
 
Periaatepäätös koskee sekä laitoksista että lapsuuden kodeistaan poismuuttavia kehitys-
vammaisia. Tarkastelen tutkielmassani periaatepäätöstä nimenomaan laitoksessa asuvien 
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kehitysvammaisten näkökulmasta. Laitoksissa oikeuspsykiatrista hoitoa saaville kehitys-
vammaisille on kuitenkin tarkoitus perustaa kaksi valtakunnallista yksikköä, joista tullaan 
säätämään erillisellä lailla. (ks. STM 2012a, 14.) Tarkastelen tutkielmassani kokonaisval-
taisesti kehitysvammaisten toimijuuden jäsentymistä laitoshoidon purkamisen ilmiökon-
tekstissa. Tarkempi tarkasteluni kohdistuu kuitenkin nimenomaan niihin kehitysvammai-
siin, jotka ovat muuttamassa normaaleiksi ymmärrettyihin lähiympäristöihin. 
4.2.3 Ympärivuorokautisen asumisen valvontaohjelma 
Periaatepäätöksen ja VAMPO:n ohella tarkastelen Valviran ja aluehallintovirastojen laa-
timaa vammaisten ympärivuorokautista asumista koskevaa valvontaohjelmaa, joka on 
voimassa vuosina 2012–2014. Vastaavaa ohjelmaa ei ole ollut aikaisemmin. Ohjelman 
synnyn taustalla ovat muun muassa VAMPO ja vuoden 2010 periaatepäätös, mutta myös 
se että laitoshoitoa korvaavia, oikeusperustaisen vammaispolitiikan vastaisia vammaisten 
asumiskeskittymiä on ollut kyseisistä asiakirjoista huolimatta rakenteilla. Yhtenä valvon-
taohjelman tavoitteena on tällaisen kehityksen ehkäiseminen. (Valvira 2012, 6.) Valvon-
taohjelman tarkastelu tutkielmassani on perusteltua, sillä tutkimukseni kohdistuu siihen 
vammaisryhmään, joka suurimmilta osin käytännössä tulee tarvitsemaan ympärivuoro-
kautisia asumispalveluja myös laitoshoidon purkamisen jälkeen. Valvontaohjelma kuvaa 
oivallisesti kehitysvammaisten toimijuutta arkiselta asumisen tasolta.  
4.2.4 Tutkimusaineiston arviointia 
Tutkimusaineistoni on periaatteessa hieman yksipuolista, koska tarkastelemani asiakirjat 
ovat syntyneet käytännössä yhteisestä motiivista ja vaikuttaneet toistensa syntyyn (ks. 
LIITE). Toisaalta olisin voinut valita tarkasteluun myös deinstitutionalisaatioprosessiin 
liittyviä paikallisempia, esimerkiksi kuntien tai erityishuoltopiirien asiakirjoja, jolloin 
asiakirjojen tausta olisi ollut paikallisempi ja sitovampi. Aineistosta löytyy kuitenkin 
asiakirjojen välisiä painotuseroja, joita erittelen tarkemmin tuloksia esittelevän pääluvun 
lopussa (ks. Luku 5.5.1). 
 
Tutkimusaineistoani voidaan sen periaatteellisesta yksipuolisuudesta huolimatta pitää 
riittävänä, koska aineisto on vastannut tutkimuskysymyksiini. Toisaalta saavutin aineis-
tonkeruussani saturaatiopisteen, jossa lisäaineiston haalimisen myötä ei tullut enää uusia 
asioita ilmi ja tutut havainnot alkoivat toistua. Tarkoituksenani oli nimittäin tarkastella 
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myös KVANK:n eli Kehitysvamma-alan asumisen neuvottelukunnan antamia laatusuo-
situksia kehitysvammaisten asuntojen rakentamiselle, mutta laatusuositusten analyysi ei 
tuottanut uusia tutkimustuloksia. Näin ollen koin aineiston kasvattamisen tutkimustulos-
teni kannalta tarpeettomana. (ks. Eskola & Suoranta 1998, 62–64; Pietikäinen & Mänty-
nen 2009, 160–161; ks. myös KVANK 2010.) Arvioinkin aineistonvalintani sekä eri asia-
kirjojen tuottamien erilaisten havaintojen että tapahtuneen saturaation vuoksi onnistu-
neeksi. 
4.3 Analyysin kuvaus 
Analyysimenetelmääni voidaan kuvata vammaispoliittisiin asiakirjoihin kohdistuvaksi 
sisällönanalyysiksi. Tutkimusmenetelmänä sisällönanalyysilla voidaan analysoida doku-
mentteja järjestelmällisesti ja puolueettomasti. Etsin sisällönanalyysilla aineistoni sisäl-
tämiä merkityksiä. Sisällönanalyysi rakentuu aineiston ja tulkinnan jatkuvasta herme-
neuttisen ymmärryksen mukaisesta vuoropuhelusta, jolla pyritään kohti tutkittavan il-
miön yhä tarkempaa käsitteellistä ymmärrystä. Analyysiprosessi on monivaiheinen ja eri 
vaiheet esiintyvät keskenään limittäisesti. Sille tunnusomaisia vaiheita ovat kuitenkin ai-
heen valinta ja rajaaminen, aineistoon tutustuminen, aineiston pelkistäminen, aineiston 
kategorisointi ja tulkinta. (Latvala & Vanhanen-Nuutinen 2003, 24; Puusa 2011, 117; 
Tuomi & Sarajärvi 2009, 91–92, 103–104; ks. Alasuutari 2011, 38–48; Laine 2010, 44; 
Yin 2003, 21.) Tutkimuksessani toteutettu sisällönanalyysi on teoriaohjaavaa, sillä olen 
määritellyt analyysissani käyttämäni käsitteet teoreettisen tiedon pohjalta mutta kuitenkin 
aineiston ehdoilla (Eskola 2010, 182–183, 184; Tuomi & Sarajärvi 2009, 96–97; 117). 
Narratiivis-diskursiivinen ja tapaustutkimuksellinen metodologia on toki ollut koko ajan 
läsnä ja ohjannut menetelmän käyttöä (ks. Laine ym. 2007, 9, 26–27).  
 
Tutkimukseni toteutustapa on määriteltävissä sisällönanalyysin sovelluksena dialogiseksi 
tematisoinniksi, jolla tarkoitetaan aineiston teemoittelua teoreettisten ja metodologisten 
lähestymistapojen, tutkimusaineiston, ilmiökontekstin sekä aiemman tutkimuksen ja tut-
kijan oman ymmärryksen vuoropuhelun pohjalta (Koski 2011, 127; ks. Häikiö & Nie-
menmaa 2007, 47-56; Laine ym. 2007, 26; Peltola 2007, 123; ks. myös Eskola & Suoranta 
1998, 120–122). Kuvaan omaa tutkimusprosessiani sisällönanalyysin ja dialogisen tema-




Kuvio 7. Tutkimukseni dialoginen eteneminen 
Tutkimusprosessini voidaan siis periaatteellisesti kuvata edenneen vaihe vaiheelta alkaen 
aiheen valinnasta ja päättyen tulosten tulkintaan. Dialogiselle tematisoinnille ominaisesti 
prosessi on kuitenkin ollut limittäinen, ja eri vaiheet ovat olleet vuorovaikutuksessa kes-
kenään. Esimerkiksi ilmiökontekstiin tutustuminen jo ennen varsinaisen tutkimusproses-
sin alkamista on johtanut varsinaiseen aiheen valintaan ja aiheen valinta toisaalta aikai-
sempaa tarkempaan kontekstiin tutustumiseen (ks. Laine 2007, 29). Samoin yllättävät ai-
neistohavainnot ovat vaikuttaneet tulkintaani. Aineistosta löytyi esimerkiksi kuntoutus-
paradigman mukaisia lausumia vaikeavammaisista, vaikka kokonaisuutena aineisto oli 
tukipalveluparadigman mukaista (ks. Luku 3.2; Taulukko 4). Toisaalta kontekstiin tutus-
tuessani olen pohtinut myös teoreettista lähestymistapaani, ja aineistoon perehtyessäni 
koetellut myös tutkimusmenetelmäni toimivuutta. Tutkimusmenetelmäni on valikoitunut 
tutkimusongelmani perusteella, enkä ole ennen prosessin aloittamista harkinnut jotakin 
tietynlaista menetelmää tutkielmaani varten. Prosessin edetessä olen myös reflektoinut 
aikaisempien vaiheiden toimivuutta kokonaisuuden toimimisen kannalta ja tarvittaessa 
täsmentänyt aikaisempaa ajatteluani. Siten en ole edennyt porrasportaalta vaan ennemin-
Aiheen ja tutkittavan tapauksen valinta
• Elämänkokemuksen, työkokemusten, esiymmärryksen ja alustavan teoriaan 
tutustumisen pohjalta
Ilmiökontekstiin tutustuminen ja teoreettisen lähestymistavan 
valinta
• Tutustuminen kontekstista tehtyyn tutkimukseen
• Sopivan teoreettisen lähestymistavan hahmotteliminen tutkimustehtävän pohjalta
Aineiston ja tutkimusmenetelmän valinta
• Tutustuminen ajankohtaiseen vammaispoliittiseen keskusteluun
• Tutkimuskysymysten tarkempi muotoilu  vuorovaikutuksessa aineiston kanssa
• Sopivan tutkimusmenetelmän hakeminen
Teemojen muodostaminen
• 1) Aineistosta löytyvien lausumien luokittelu 2) kategorioiden muodostaminen 




kin ajatusajatukselta kohti lopullista tulkintaani. Tulkintaosuus on rakentunut tapaustut-
kimukselliselle otteelle tyypillisesti koko tutkimusprosessin ajan yhä valmiimmaksi. (ks. 
Laine ym. 2007, 19, 26, 34, 38.) 
 
Aineiston tematisointi perustui aineiston tarkasteluun teoreettisen ajattelun ja tutkimus-
kysymysteni pohjalta. Tutustuessani aineistoon aloin merkitä sinne kysymysteni kannalta 
merkittäviä lausumia ja nimesin näitä erilaisiksi kategorioiksi. Sitten yhdistelin saman-
tyyliset kategoriat ja hain niille sopivaa otsikkoa. Otsikoin kategoriat tutkimukseni teo-
reettisille viitekehyksille sopiviksi  toisin sanoen nimesin teemat niiden sisältöjä ilmai-
sevilla teoreettisilla käsitteillä. Tämä edellytti myös käsitteistä tehtyyn teoreettiseen tut-
kimukseen perehtymistä. Näin muodostin aineistosta löytämilleni kategorioille yläkate-
goriat, jotka muodostuivat myös tutkimukseni teemoiksi eli luvussa 4.1 esittelemikseni 
analyysikäsitteiksi. (ks. Koski 2011, 136, 138; Puusa 2011, 122; Tuomi & Sarajärvi 2009, 
101.) Kuvaan tutkimukseni temaattista hierarkiaa seuraavassa kuviossa (Kuvio 8): 
 
Kuvio 8. Tutkimukseni kategorinen hierarkia 
 
Analyysini on siis lähtenyt liikkeelle alimpien, lausumatyyppisten kategorioiden tasolta. 






















antaa ymmärtää. Kategorioiden pohjalta olen muodostanut yläkategoriat, jotka ovat myös 
tutkimusaiheeni tarkastelun kannalta olennaisia teemoja ja käsitteitä. Teemat ovat hah-
mottuneet yhtäältä vuorovaikutuksessa tutkimukselliseen kontekstiini ja toisaalta aiheen 
kannalta oleelliseen teorian tutustumisen ja alakategorioiden muodostamisen pohjalta. 
Havaitsin kategorioita muodostaessani, että alakategoriat jakautuvat kahdenlaisiin luok-
kiin, mikä näkyy yllä olevan kuvion lisäksi myös tuloksia kuvaavassa jäsennyksessäni 
(ks. Luku 5.5.2, Kuvio 10).  Dialoginen tematisointi on tapahtunut jatkuvassa vuoropu-
helussa tutkimusaiheeseeni. (ks. Koski 2011, 138–139.) Tematisointi on myös tarkenta-
nut tutkimuskysymyksiäni, sillä valmiille aineistoille tyypillisenä haasteena näyttäytyi 
odotusteni mukaisesti se, että sitä ei ole tuotettu omien tutkimusintressieni perusteella. 
Siten myös tutkimuskysymykseni ovat muotoutuneet tutkimuskohteeni ja tutkittavan ai-
neiston vuoropuhelun tuloksena. (ks. Hirsjärvi 2009a, 186; Peuhkuri 2005, 306; ks. myös 
Eskola & Suoranta 1998, 119.) Dialoginen tematisointi on soveltavaa sisällönanalyysia, 
sillä analyysin tavoitteena on ollut selkeän kuvaksen muodostaminen aineistosta sen tie-
tosisältöä kadottamatta. Muodostetut teemat palvelevat johtopäätöksien muodostamista 
aineistosta. (Tuomi & Sarajärvi 2009, 108–109.) 
 
Narratiivis-diskursiivinen ote ohjaa tutkimusmenetelmääni, sillä teoreettinen käsitteistöni 
on rakentunut diskurssianalyysille ominaisesti dialogissa tutkimusaineiston kanssa. Toi-
saalta valmiin aineiston käyttö on ollut perinteisesti diskurssianalyysille tyypillistä, jotta 
tutkija ei vaikuttaisi tarkastelemiensa dokumenttien sisältöihin. (Eskola & Suoranta 1998, 
198–199.) Analyysimenetelmääni voidaan toisaalta kuvata lähtökohdiltaan temaattiseksi 
narratiiviseksi analyysiksi (engl. thematic narrative analysis), sillä myös narratiivisessa 
tutkimuksessa korostuu tutkimukselliseen kontekstiin perehtyminen ja tutkimuksellinen 
vuoropuhelu tarkasteltavan aineiston kanssa. Temaattinen narratiivinen analyysi keskit-
tyy myös tarkasti määriteltyjen tapausten tarkasteluun ja huomioi ilmiökontekstin seik-
kaperäisesti. Myös tutkimuskohteen merkitykset pyritään säilyttämään sellaisinaan. 
(Riessman 2008, 53, 63–67, 74; ks. Zeller 1995, 75–76.) Oma tutkimusaineistoni koostuu 
ajankohtaisista dokumenteista, mutta nekin sitoutuvat ajalliseen ja paikalliseen konteks-
tiinsa. Siksi dialoginen tematisointi tapahtuu tutkimuksessani narratiivis-diskursiivisen 
metodologian lähtökohdista. 
 
Tutkimustulosten tulkinta perustuu paitsi aineistosta tekemiini havaintoihin myös teoreet-
tiseen tietoon ja omaan ajatteluuni. Kontekstuaalisuus on jatkuvasti läsnä. Tulkinnassani 
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vastaan esittämiini tutkimuskysymyksiin ja selkiytän ja pohdin aineistosta löytämiäni ha-
vaintoja. Tulkintani on tapahtunut vuorovaikutuksessa analyysin kanssa, ja olen laajenta-
nut sitä analyysivaiheen edetessä. Näin ollen analyysini keskeiset käsitteet ovat olleet 
vuoropuhelussa teoriaan ja kontekstuaaliseen tietoon nähden. Myös taustateoria on laa-
jentunut aineiston tarkastelun myötä. Näin ollen en ole kirjoittanut tutkimusraporttiani 
luku luvulta vaan yhden luvun työstäminen on voinut täydentää sekä sitä edeltäviä että 
seuraavia lukuja. Siten paitsi tutkimusprosessi myös raportin työstäminen on ollut erityi-
sen limittäisesti rakentuva urakka. (ks. Koski 2011, 145–146.) 
4.4 Tutkimukseni toteutuksen reflektointia 
Tutkimukseni toteutus perustuu oman ajatteluni laajentumiseen teoreettisen tiedon ja ai-
neiston vuoropuhelussa. Toteutukseni pohjana on aineiston ja lukemani tutkimuksen poh-
jalta muotoutunut käsitteellinen kehikko, jonka pohjalta olen toteuttanut sisällönanalyy-
siin perustuvaa dialogista tematisointia tutkimusmenetelmänäni. Tutkimukseni perustuu 
tapaustutkimuksellisen, tulkitsevan vammaistutkimuksen ja narratiivis-diskursiivisen 
metodologian piirteitä yhdistelevään lähestymistapaan, joten toteutus on edellyttänyt mi-
nulta huolellisuutta hyvän tieteellisen käytännön toteuttamiseksi. Toisaalta tutkimusai-
heeni vaatii erityistä eettistä reflektiivisyyttä. Erittelen seuraavissa alaluvuissani tutki-
musmenetelmäni mahdollisuuksia ja haasteita ja tutkimukseeni liittyviä eettisiä kysy-
myksiä.  
4.4.1 Tutkimusmenetelmäni mahdollisuudet ja haasteet 
Sisällönanalyysia tutkimusmenetelmänä on kritisoitu siitä, että sen kautta helposti vain 
järjestellään aineistoa varsinaisten johtopäätösten tekemisen sijaan. Toisin sanoen sisäl-
lönanalyysia eri vaiheineen voidaan kuvata hyvinkin monipuolisesti esittämättä varsinai-
sesti mitään tutkimustuloksia. (Tuomi & Sarajärvi 2009, 103.) Esitän oman tutkimukseni 
johtopäätökset tutkielmani viimeisessä luvussa. Tutkimusmenetelmäni dialogisuuden 
vuoksi raportin yksioikoisen kronologinen eteneminen ei ole kuitenkaan prosessin koko-
naisuuden ymmärtämisen kannalta hedelmällistä (ks. Laine 2007, 29). Siksi käsittelemäni 
teoreettiset jäsennykset ja tulokseni asettuvat dialogiin myös tutkimusraportissani. 
 
Tutkielmani käsitteellinen kehikko on vaatinut ajatuksellisia erontekoja, koska käsitteet 
ovat toisiinsa nähden limittäisiä. Olen joutunut tekemään aikaa vaativaa ajatustyötä lä-
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hiympäristön, itsemääräämisoikeuden ja toimijuuden piirteiden erottelemiseksi aineis-
tosta. Erottelu on ollut oikeastaan lähes keinotekoista. Käsitteisiini perustuvat teemat ku-
vaavat kuitenkin tarkastelemani ilmiön moniulotteisuutta ja kiinnittymiskohtia. Olen tee-
mojen avulla pyrkinyt myös tarkastelemaan aineistoani mahdollisuuksien mukaan sellai-
senaan omien ennakko-oletusteni vaikutuksia varoen. Siten analyysitavoitteeni ovat si-
sällönanalyysille ominaisia. (ks. Latvala & Vanhanen-Nuutinen 2003, 23.) Tutkimusme-
netelmäni on rajannut havaintojen teko mahdollisuuksiani aineistosta. Näin ollen aineis-
ton analyysi on tehty vuoropuhelussa aineiston kanssa, enkä ole voinut käyttää aineistoa 
vain ennakko-oletusteni todistamiseen. Aineiston analyysi on täydentänyt tulkintaani 
suunnitelman mukaisesti jatkuvasti. (ks. Alasuutari 2011, 82.)  
 
Tutkimani ilmiön monipuoliseksi ymmärtämiseksi olen hyödyntänyt triangulaatiota. Tri-
angulaatio tarkoittaa toisiaan täydentävien aineistojen, menetelmien ja näkökulmien hyö-
dyntämistä tutkimuksessa. Triangulaation tavoitteena on varmentaa tutkimuksen tuloksia, 
sillä tutkija pystyy tarkastelemaan kerralla vain tarkastelemansa tapauksen osia, jotka ei-
vät voi selittää sosiaalista elämää kompleksisine piirteineen aukottomasti. Triangulaatio 
perustuu tutkimuksessani erityisesti näkökulmien moninaisuuteen, sillä lähestyn toimi-
juutta tutkimuksessani sekä lähiympäristön että itsemääräämisoikeuden ja yksilökohtais-
ten toimintavalmiuksien näkökulmista. Olen hyödyntänyt jonkin verran myös teoriatrian-
gulaatiota, sillä olen soveltanut aineistostani toisiaan täydentäviä käsitteellisiä näkökul-
mia. (ks. Laine ym. 2007, 23–25; Tuomi & Sarajärvi 2009, 143–145.) Teoreettisia lähtö-
kohtiani ovat olleet esimerkiksi kehitysvammahuollon paradigmat, systeemiteoria, sosi-
aalityön tutkimus ja toimintavalmiuksien teoria. Triangulaatio tarkoittaa tutkimuksessani 
monipuolisen lähestymisen varmistamista. Tavoitteenani on tulkitsevan tutkimuksen mu-
kainen kokonaisuuden hahmottaminen oman tulkintani tasolla. Triangulaatio antaa tutki-
mushavainnoilleni syvyyttä, mutta se ei perustele esimerkiksi johtopäätöksieni totuudel-
lisuutta. (ks. Tuomi & Sarajärvi 2009, 144.)  
 
Teoreettinen tutkimustieto on ollut läsnä tutkimuksessani koko ajan. Olen hyödyntänyt 
aihettani ja tarkastelunäkökulmaani valitessani sekä tutkimuspohjaista ilmiökontekstiini 
liittyvää tietoa että teoreettisia jäsennyksiä ympäristön ja yksilön suhteesta ja kehitysvam-
mahuollon rakentumisen periaatteista. Käyttämäni teoreettinen tieto on ollut sekä aihet-
tani käsittelevissä tutkimuksissa syntynyttä tutkimusteoriaa että yleistä yhteiskunnan ra-
kentumista koskevaa teoriaa (ks. Noro 2000, 321–322).  Tapaustutkimuksellinen ote on 
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mahdollistanut omassa tutkimuksessani teoreettisen luovuuden, koska olen kyennyt aset-
tamaan aineiston vuoropuheluun teoreettisen ja kontekstuaalisen tiedon ja omien käsitys-
teni kanssa. Tutkimustulokseni eivät siis perustu täysin omiin ennakkokäsityksiini, 
vaikka kiihkeimmät tapaustutkimuksen kriitikot varmasti niin väittäisivätkin. (ks. esim. 
Hamel ym. 1991, 23; Laine ym. 2007, 34, 38; Peltola 2007.) Olen kirjannut teoreettiset 
valintani tutkimusraporttiini näkyviksi, jotta raportti olisi lukijalle mahdollisimman hel-
posti seurattava. (Peuhkuri 2007, 148).  Tapaustutkimuksellisen otteen kannalta oleellista 
on kuitenkin, että eri lukijat lukevat tutkimusta eri tavoin. Näin ollen tapaustutkimus antaa 
lukijoille mahdollisuuden omaehtoisiin tulkintoihin. Tutkijan tehtävänä on tarjota luki-
jalle yksi tapa ymmärtää yhteiskuntaa tietynlaisista lähtökohdista. (Häikiö & Niemenmaa 
2007, 56.)  
 
Narratiivis-diskursiivisen metodologian näkökulmasta tutkimusraporttini on paitsi tulkin-
tani kuvaaja myös tarkasteltujen narratiivien ylläpitäjä ja uusien näkökulmien tarkastele-
misen edistäjä. Roolini aineiston ja teorian vuoropuhelun välittäjänä sopii siis myös nar-
ratiivis-diskursiiviselle tutkimusotteelle hyvin. Toisaalta näkökulmien triangulaatio on 
osa metodologiaani, koska se lisää tulosten sovellettavuutta ja syventää havaintojani. 
(Pietikäinen & Mäntynen 2009, 171.) Näin ollen tutkimuksen toteutuksessani keskeisiä 
elementtejä ovat olleet tulkinnan rakentumisen näkyväksi tekeminen ja syvyys. 
4.4.2 Tutkimuseettiset kysymykset 
Tutkimukseni eettiset haasteet liittyvät erityisesti tutkimusaiheeseeni ja hyväntieteellisen 
käytännön toteuttamiseen. Olen tarkastellut julkista aineistoa, joten esimerkiksi anonymi-
teetin kysymyksiä ei ole tarvinnut ottaa huomioon yksilöiden tai organisaatioiden näkö-
kulmista. Sen sijaan vammaisuuteen ja vammaispoliittiseen tutkimukseen liittyvä eetti-
nen reflektio on tutkimuksessani erittäin keskeistä. 
 
Erityisesti ymmärtävän vammaistutkimuksen puutteena on ollut se, että se on tarkastellut 
pitkälti vammaisten hyväksi toimineita ihmisiä ja instituutioita – ei varsinaisesti vammai-
sia henkilöitä. Toisaalta kriittisen vammaistutkimuksen haasteena on se, että vammaiset 
itse ovat harvoin päässeet vaikuttamaan heitä koskevien asiakirjojen ja dokumenttien si-
sältöihin. (Huuskonen 2012, 22, 24.) Tämä kritiikki koskee myös minun tarkastelemiani 
varsin tuoreita ja ajankohtaisia valtionhallinnollisia asiakirjoja. Tutkimukseni ei siis tuo 
esille varsinaisesti vammaisten itsensä näkökulmaa. Tutkimukseni on kuitenkin tärkeä 
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puheenvuoro vammaistutkimuksen kentällä, koska nimenomaan vammaispoliittiset asia-
kirjat ohjaavat käytännön vammaispolitiikkaa ja siten vaikuttavat vammaisten henkilöi-
den elämiin. (ks. Teittinen 2014, 86–87; 90; Teittinen 2000, 57.) 
 
Tutkimusaiheeni kiinnittymistä vammaisiin ihmisryhmänä voidaan pitää itsessään eri-
tyistä eettistä tarkkuutta vaativana seikkana. Vammaiset on saatettu ja saatetaan edelleen 
mieltää muista ihmisistä olemuksellisesti liian erilaisina, koska heidän toimintavalmiu-
tensa ovat erilaiset kuin suurimmalla osalla ihmisistä. Esimerkiksi syvästi kehitysvam-
maiset henkilöt on voitu ymmärtää jopa ihmisyyden näkökulmasta vaillinaisina. (Vehmas 
2006, 211, 215–218; Vehmas 2005, 118–119). Tarkastelen tutkielmassani vammaisten-
kin keskuudessa sellaista ihmisryhmää, joka on perinteisesti sijoitettu asumaan muusta 
yhteiskunnasta erilleen (Ladonlahti 2004, 4243; ks. Saloviita ym. 1997, 20). Ymmärtä-
vän vammaistutkimuksen puutteena voidaan pitää sitä, että se niputtaa helposti keskenään 
erilaiset ihmiset samanlaisiksi vammaisuuden tai jonkin tarkemman diagnoosin perus-
teella (Huuskonen 2012, 24). Kehitysvammaisten kohdalla tämä korostuu erityisesti, 
koska kehitysvammaiset ovat yhteneväisestä diagnoosistaan huolimatta erittäin hetero-
geeninen ihmisryhmä. Ihmisen määrittelemistä pelkän kehitysvammaisuuden perusteella 
kutsutaan diagnoosin ylikorostamisen harhaksi (engl. diagnostic overshadowing). (Sep-
pälä 2010, 180–182; ks. Harris 2006, 89–92, 94; Kaski ym. 2012, 14, 150–151.) Vältän 
diagnoosin ylikorostamisen harhaa tutkimuksessani tuomalla esiin kehitysvammalaitok-
sissa asuvien ihmisten toimijuuteen liittyviä ympäristösidonnaisia seikkoja. Huomioin 
myös jatkuvasti kehitysvammalaitoksissa asuvien ihmisten taustojen ja ominaisuuksien 
moninaisuuden. Toisaalta diagnoosin ylikorostamisen harhan ilmeneminen aineistossa on 
myös aiheeni kannalta mielenkiintoinen tarkastelun kohde, jota en sivuuta tutkimukses-
sani.  
 
Tutkimusaiheeni voidaan ymmärtää poliittisesti latautuneena, koska taloudelliset, poliit-
tiset ja kulttuuriset motiivit ohjaavat deinstitutionalisaatioprosessin etenemistä yhteiskun-
nassa (Saloviita ym. 1997, 64; Teittinen 2010, 169–171; Tøssebro 2006, 173, 179–180). 
Vammaisuus sinänsä on ilmiö, joka määritellään ihmisen ominaispiirteiden ja ulkopuoli-
sen maailman suhteessa institutionaalisesti (Vehmas 2009, 118–119). Toisaalta tarkaste-
lemani asiakirjat ovat itsessään vammaispoliittisia, koska niissä ohjeistetaan vammaisten 
tarvitsemien palveluiden järjestämistä kansainvälisesti hyväksyttyjen periaatteiden mu-
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kaiseksi. Asiakirjoja voidaan käyttää myös perusteena esimerkiksi jonkin hallituksen po-
litiikan onnistumiselle. Samoin tutkimukseni tuloksia voidaan periaatteessa käyttää argu-
mentteina erilaisille poliittisille näkemyksille. (Heikkilä 2002, 166–167, 175.) Toisaalta 
sosiaalityön ammattieettiset periaatteet voivat vaikuttaa tutkimusprosessiini jopa poliitti-
sesti, koska sosiaalityön perusluonteeseen kuuluu heikoimmassa asemassa olevien puo-
lelle asettuminen. Tarkoitan ”heikommassa asemassa olevalla” tässä yhteydessä kehitys-
vammalaitoksessa asuvaa henkilöä, jonka toimintavalmiudet ovat riippuvaisia niitä tuke-
vista palveluista. Ammattieettiset periaatteet ylipäätään voidaan ymmärtää sekä ammatin 
harjoittamisen apuvälineinä, ammatin tarkoituksen ilmentäjinä että juuri poliittisena pe-
rusteena oman ammatin tarpeellisuudesta muihin ammatteihin nähden. Vältän tutkimuk-
sessani ammattieettisten periaatteiden ymmärtämistä poliittisena erontekona muihin am-
matteihin, koska se ei ole aiheeni kannalta olennaista. (Räikkä 2002, 86–87.) Ammat-
tieettiset periaatteet kirkastavat kuitenkin tutkielmassani sosiaalityön merkitystä yhteisön 
ja yksilön väliseen vuorovaikutukseen vaikuttamisessa. (Arki, arvot, elämä ja etiikka 
2013, 5-7.) Tiedostan siis tutkimukseni vammaispoliittiset sävyt, mutta reflektoin niitä 
huolellisesti hyvän tieteellisen käytännön toteuttamiseksi. 
 
Noudatan tutkimuksessani tieteenetikettiä ja olen koostanut tutkimusraporttini mahdolli-
simman selkeillä ilmaisuilla tiedeyhteisön avoimen ja tasavertaisen kommunikaation vaa-
limiseksi. Toisin sanoen esittelen aiheeseeni liittyviä ilmiöitä ja niiden suhteita seikkape-
räisesti ja ymmärrettävästi. Olen tutkimuksessani myös mahdollisimman puolueeton, 
vaikka omat käsitykseni hyvästä elämästä ja oikeudenmukaisesta yhteiskunnasta ovatkin 
eittämättä vaikuttaneet aihevalintaani. Olen erityisen tarkka käsitteellisten valintojeni 
kanssa, koska kielelliset valinnat tuottavat ja ylläpitävät yhteiskunnallisia rakenteita. Eet-
tinen reflektio on olennainen osa tutkimusraporttiani. (Rolin 2002, 100, 102–103; ks. Pie-
tikäinen & Mäntynen 2009, 171.) 
 
Tulkitseva tutkimus perustuu tutkijan tutkimuskohteeseen liittyvän ymmärryksen kasvat-
tamiseen tutkimusprosessissa tehtyjen havaintojen pohjalta. Tulkinnallinen tutkimus vaa-
tii tutkijalta erityisen paljon reflektiivisyyttä suhteessa valitsemaansa aiheeseen, jotta hän 
ei tulisi esittäneeksi perusteettomia subjektiivisia näkemyksiään tieteellisinä väitteinä. 
Tulkinnallisessa tutkimusotteessa tutkimusprosessin näkyväksi tekeminen on tutkimuk-
sen uskottavuuden kannalta erityisen merkittävää. Tuonkin tutkimukseni kulun ja havain-
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tojeni perusteet tarkasti näkyviksi tutkimusraportissani ja perustan tulkintani tutkimus-
havaintoihini. (Heikkilä 2002, 175–176; Huuskonen 2012, 26.) Esittelen tutkimushavain-
tojani seuraavassa pääluvussa. 
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5 KEHITYSVAMMAISTEN TOIMIJUUDEN RAKENTUMINEN ASIAKIR-
JOISSA 
5.1 Yhteinen ja erityisesti vammaisia palveleva yhteiskunta 
Laitoksissa asuvien kehitysvammaisten toimijuus rakentuu institutionaalisista lähtökoh-
dista, sillä heidän diagnoosinsa on määritelty ominaisuudeksi, joka oikeuttaa heidän asut-
tamisensa kehitysvammalaitoksiin (ks. Vehmas 2009, 118–119). Yhteiskunta näyttäytyy 
laajana makrosysteeminä, joka määrittää muun muassa lainsäädännössä kehitysvammai-
suuden kohtaamista. Yhteiskunta on siis lähiympäristöjen ja yksilöiden toiminnan kult-
tuurinen viitekehys, joka suuntaa ja ohjaa näiden toimintaa. (ks. Eräsaari 2005, 253, 255; 
Niemelä 2009, 216, 229; Teittinen 2014, 86–87.) Tarkastelemani aineisto rakentaa kuvaa 
kehitysvammaisten ideaalisesta toimijuudesta diskursiivisesti linjaustensa kautta, sillä 
sen lähtökohtana muutoksen tuominen kehitysvammahuollon käytäntöihin. Lähiympä-
ristö, itsemääräämisoikeus ja toimijuus näyttäytyvät tutkimuksessani teemoina, jotka saa-
vat sisältönsä suhteessa kansainvälistä vammaispolitiikkaa heijastavaan yhteiskuntaan. 
Siksi esittelenkin aluksi aineistosta rakentuvan yhteiskuntakuvan piirteitä eräänlaisena 
käsitteelliseen kehikkooni pohjautuvan dialogisen tematisointini varsinaisten tulosten ke-
hystyksenä. 
Yhteiskunnan vaikutus deinstitutionalisaatioprosessiin liittyvään toimijuuksien rakentu-
miseen on eräänlainen läpi tutkielmani kulkenut reflektiivinen tutkimuksen kohde, vaikka 
en ole rajannut sitä erilliseksi tutkimuskysymykseksi. Kontekstiin perehtyminen on jo 
metodologisistakin lähtökohdistani keskeistä. Kehitysvammaisten toimijuuteen liitetyt 
piirteet heijastavatkin koko yhteiskunnan piirteitä toimijuuden rakentumisen näkökul-
masta. (ks. Peuhkuri 2005, 294–295; Pietikäinen & Mäntynen 2009, 31–34.) Tarkoitan 
tässä tutkimuksessa yhteiskunnalla useimmiten valtiovaltaa, koska Suomessa laitos-
hoidon purkaminen toteutetaan pohjoismaisen hyvinvointivaltion kontekstissa. Joissain 
tapauksessa käsite laajenee tarkoittamaan myös kaikkia kansalaisia tai sekä julkista sek-
toria että yksityisiä palveluntuottajia ja kansalaisjärjestöjä. Yhteisen yhteiskunnan tuke-
miseen liittyvät lausumat kuvaavat sellaisen yhteiskunnan olemusta ja toimintaa, joka on 
samanlainen kaikille yksilöllisistä ominaisuuksista riippumatta. Erityisesti vammaisia 
palvelevaa yhteiskuntaa sen sijaan kuvaavat lausumat, joissa kuvataan yhteiskunnan toi-
menpiteitä nimenomaan ja erityisesti vammaisten hyväksi. 
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5.1.1 Kaikille yhteinen yhteiskunta vammaispolitiikan perustana 
VAMPO:ssa yhteiskuntaan suuntautuvia toimenpiteitä nimitetään yhteiskuntakehitystä 
suuntaaviksi toimenpiteiksi. Niiden lähtökohtana on näkemys siitä, että myös vammaiset 
ovat kansalaisia ”yhteiskunnallisine oikeuksineen ja velvollisuuksineen” ja että myös 
vammaiset voivat yhdessä muiden kanssa ”rakentaa yhteiskuntaa” (VAMPO 2010, 158). 
Pyrkimyksenä on yhteiskunnan esteettömyyden ja vammaismyönteisten asenteiden edis-
täminen. Tavoitteen saavuttaminen edellyttää tietoisuuden ja tietopohjan vahvistamista 
yhteiskunnan eri tasoilla. Vammaistutkimuksellisella tarkastelulla voidaan vaikuttaa 
asenteisiin, vammaispolitiikan toimintamenetelmiin sekä käytännöntyön työmenetelmiin. 
Esimerkiksi ”kuntoutuksen vaikuttavuuden tietopohjaa” ja sen vahvistamista pidetään 
merkittävänä tekijänä ”hyvien kuntoutuskäytäntöjen kehittämisessä” (mt., 108). Myös es-
teettömyystietoisuuden tulisi vakiintua ympäristötietoisuuden kantaiseksi yhteiskuntake-
hitystä suuntaavaksi periaatteeksi. Toisaalta lainsäädännössä käytetyissä käsitteissä tulee 
huomioida mahdollisesti leimaavat elementit. Esimerkiksi termi ”vajaakuntoinen” tulee 
poistaa lainsäädännöstä vammaisten työllistymisen edistymiseksi. Myös laajempi vam-
maispoliittinen sanastotyö ja vammaispolitiikkaan vaikuttavien yhteiskunnallisten teki-
jöiden analyysi ymmärretään tärkeinä toimenpiteinä, jotka eivät kuitenkaan varsinaisesti 
sisälly ohjelmaan. (mt., 18–19, 31, 92, 97, 108, 126, 131–133, 158, 160, 168–169.) 
Tietopohjan vahvistuminen heijastuu käytäntöihin VAMPO:ssa myös turvallisuuden ja 
syrjinnän osa-alueella. Ohjelman mukaan ”vammaisten henkilöiden kohtaamaa väkival-
taa, hyväksikäyttöä ja syrjintää tulee ennalta ehkäistä laajaa keinovalikoimaa käyttäen” 
(mt., 115). Tietoisuutta ja ymmärrystä lisäävän työn ohella keinoja ovat esimerkiksi oi-
keussuojan parantaminen ja henkilöstökoulutus. Tavoitteena on ”kehittää oikeusturvaa ja 
muuta turvaa, häiriö- ja kriisitilanteiden apu- ja turvatoimia niin, että ne ovat kaikkien 
ihmisten käytettävissä mahdollisimman kattavina ja tehokkaina” (mt., 115). Syrjintää eri 
muodoissaan ehkäistään parhaiten tutkimuksella, jossa kuullaan ”vammaisia henkilöitä 
itseään” (mt., 115). (mt., 115, 126.) 
VAMPO:n mukaan kaikilla on lähtökohtaisesti oikeus elää ja olla vapaita yhteiskunnassa. 
Yhdenvertaisesti oikeudenmukainen yhteiskunta on tavoite, johon pyrkiminen edellyttää 
sitä estävien seikkojen havaitsemista ja poistamista ja uusien esteiden rakentumisen estä-
mistä. Toisaalta sen syntyminen edellyttää myös vammaisten kannalta olennaisten palve-
luiden selkiyttämistä ja ylipäätään yhteiskuntaa ja sen palveluita koskevan tiedon yhtä-
läistä saatavuutta. Toisin sanoen yhteiskunnan toimintamuotojen tulee olla kansalaisten 
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tiedossa ja ymmärrettävissä. Myös yhteistyö ja huolellinen suunnitteleminen ovat keskei-
siä osatekijöitä yhteiskunnan kehittämisessä. Yhteistyö on parhaimmillaan eri politiikan 
ja hallinnon lohkojen välistä ja myös kansainvälistä verkostoitumista. (VAMPO 2010, 
29–34, 37–38, 114, 140, 142.)  
VAMPO korostaa yhteiskunnan roolia myös osallistumismahdollisuuksien edistäjänä ja 
ihmisten moninaisuuden heijastajana. Moninaisuuden paremman huomioimisen edistä-
miseksi yhteiskunnan tehtävänä on ennen kaikkea esteettömyyden huomioimisen ohjeis-
tus ja tukeminen. Ohjausta ja tukea tarvitaan muun muassa esteettömän uudis- ja korjaus-
rakentamisen toteuttamisessa. Lähtökohtana on kaikille sopiva suunnittelu (engl. Design 
for all), jossa tehdään ”mahdollisimman monelle sopivia ratkaisuja” (mt., 62). Toisaalta 
merkittävänä yhteisen yhteiskunnan rakentamisen toimenpiteenä ohjelma mainitsee vam-
maispalvelulain ja kehitysvammalain yhdistämisen edistämisen. Erityisesti edunvalvon-
taa ja itsemääräämisoikeuden rajoittamista koskevan lainsäädännön nivoutuminen ajan-
kohtaisiin vammaispoliittisiin linjauksiin on keskeistä. Toisaalta yhteiskunnan tulee mah-
dollistaa vammaisten osallistuminen poliittisiin äänestyksiin julkisille paikoilla. Koti-
äänestyksen tulee olla ”toissijainen järjestely äänestämisessä” (mt., 58). Vammaiset tulee 
ottaa myös teknologiaperustaisten palvelujen kehittämisessä huomioon. (mt., 40–41, 46, 
55–56, 58–59, 62–63, 66, 126, 128.) 
Vammaisten henkilöiden yhdenvertaisuus suhteessa muihin ihmisiin on VAMPO:n kes-
keisimpiä tavoitteita. Ohjelmassa mainitaan mahdollisena tavoitteena yhdenvertaisuusvi-
ranomaisuusviranomaisen saaminen yhdenvertaisuuden toteutumisen valvomiseksi. Var-
sinaisesti toimenpideohjelmaan sisältymättömän toimenpiteenä mainitaan vammaisten 
lasten oikeuksien turvaaminen. Ohjelmassa mainitaan ”henkilökohtaisen budjetin käyt-
töönotto”, jonka puitteissa vanhemmat saisivat itse päättää lapsen tarvitsemien palvelui-
den hankinnasta (mt., 171).  Käytännössä yhteiskunnan tehtävä aidosti kaikille yhteiskun-
nan rakentamisessa määrittyy kuitenkin erityisesti lakien säätelemisenä sekä yleisenä oh-
jauksena ja valvontana.  Lähiympäristöt vastaavat linjausten toteutumisesta käytännössä. 
Valvonnan kautta yhteiskunta pyrkii tarvittaessa puuttumaan alueellisiin eroihin vam-
maispalveluissa. Vaikutusten ennakollista arviointia sekä valtakunnallisesti että paikalli-
sesti tulee korostaa ja kehittää jatkuvasti. (mt., 56, 60, 117, 160–161, 169–171.) 
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Valtioneuvoston periaatepäätös käsittelee kehitysvammaisten yksilöllistä asumista ja pal-
velujen turvaamista lähiympäristössä. Siksi siinä ei oteta runsaasti kantaa valtiovallan toi-
mien ja tai edes valtakunnallisen yhteistyön toteuttamiseen. Kuitenkin periaatepäätös ja 
sen käsittelemät yhteiskunnalliset kysymykset kytkeytyvät useisiin aikansa hallituksen 
hallitusohjelmaan sisältyviin uudistuksiin kuten sosiaalihuoltolainsäädännön ja vammais-
lakien uudistuksiin, sosiaali- ja terveydenhuollon palvelurakenteiden uudistamiseen ja so-
siaali- ja terveydenhuollon asiakkaiden itsemääräämisoikeuden vahvistamiseen.  Yhtenä 
valtiovallan tehtävänä mainitaankin itsemääräämisoikeutta rajoittavien toimenpiteiden 
minimoiminen lainsäädännön kehittämisessä. (STM 2012a, 12.) 
Periaatepäätöksen tapaan Valviran valvontaohjelma kuvaa vammaispalveluiden muu-
tosta painokkaan paikallisesta näkökulmasta. Ohjelman tavoitteena on kuitenkin valta-
kunnallisen tasa-arvoisuuden edistäminen valvontaperusteita ja -käytäntöjä yhdenmu-
kaistamalla, joten ohjelma heijastaa voimakkaasti kaikille yhteisen yhteiskunnan raken-
tamisen tavoitetta.  Näin ollen koko ohjelma oikeastaan tähtää kaikille yhteisen yhteis-
kunnan rakentamiseen. (VALVIRA 2012, 69.) 
5.1.2 Erityisesti vammaisille suunnatut yhteiskunnalliset tukitoimet ja uudistukset 
osallisuuden edistäjinä 
VAMPO:ssa huomioidaan myös vammaisten erityiset tarpeet hyvinvoinnin näkökul-
masta, vaikka lähtökohtana onkin kaikille yhteinen yhteiskunta. Erityisiä toimenpiteitä ja 
säädöksiä tarvitaan vain silloin, ”kun vammaisten henkilöiden yhtäläisiä oikeuksia ja 
mahdollisuuksia velvollisuuksien täyttämiseen ei voida muutoin varmistaa” (VAMPO 
2010, 164). Toimeentulon ongelmiin ja syrjäytymiseen liittyvät kysymykset nähdään oh-
jelmassa tärkeinä.  Vammaisen tulisi saada tarvitsemansa palvelut varallisuudestaan riip-
pumatta. Ohjelman mukaan vammaiselle on tarjottava riittävä sosiaaliturva silloin, kun 
toimeentulon hankkiminen työnteolla ei ole mahdollista. Sosiaaliturvan kannalta kes-
keistä on esimerkiksi eläkelainsäädännön kehittäminen ja etuuksien yhteensovittamisen 
helpottaminen. Myös asiakasmaksut tulee tarkistaa vammaisten näkökulmasta suotui-
siksi. (mt., 18–19, 30–31, 109, 111, 153, 164.)   
Yhteiskunnan tulee muutenkin turvata vammaisten oikeudenmukaisen kohtelun toteutu-
minen esimerkiksi hyväksikäytön ja väkivallan ehkäisyn ja syrjinnän tunnistamisen ja 
torjunnan kautta. Erityisesti ”vammaisten lasten sekä ikäihmisten osallistumis- ja vaikut-
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tamisoikeuksien toteutumiseen yhteiskunnassa tulee kiinnittää jatkossa aiempaa suurem-
paa huomiota” (VAMPO 2010, 57). Samoin vammaisten huomioiminen kriisi- tai onnet-
tomuustilanteissa on oma erityiskysymyksensä.  Vammaisten oikeuksien toteutumiseksi 
yhteiskunnan tulee myös turvata vammaispolitiikan harjoittamiselle riittävät resurssit 
suuntaamalla käytössä olevat varat käytännöllisesti ”aktiiviseen vammaispolitiikkaan, 
erityispalvelujen vahvistamiseen ja turvaamiseen” (mt., 31–32). VAMPO:n mukaan val-
tiolla on viimesijainen vastuu ”vammaisten henkilöiden oikeudenmukaisesta asemasta… 
yhteiskunnassa” (mt., 19). Toisaalta valtio ohjaa myös tarvittavien palveluiden tuottamis-
vastuiden jakaantumista. Valtio myös näyttää kunnille ja yksityiselle sektorille mallia oi-
keusperustaisen vammaispolitiikan toteuttamisessa. VAMPO:n toimeenpanovastuu on 
erityisesti eri hallinnonalojen ministeriöillä. Ministeriöt linjaavat, suunnittelevat, resur-
soivat ja pohtivat asiantuntijayhteistyössä eri toimenpiteiden toimeenpanoa. (mt., 19, 31–
32, 57, 84, 115, 139, 148–149, 163.) 
 
Asumisen ja viestinnän näkökulmina konkreettisina, nimenomaan kehitysvammaisille 
suunnattuina toimenpiteinä VAMPO:ssa mainitaan kehitysvammaisten asumisohjelman 
aloittaminen laitospaikkojen systemaattiseksi vähentämiseksi ja television katselua tuke-
vien lisäpalveluiden saatavuuden ja niistä tiedottamisen kehittäminen. Asumisohjelmalla 
tarkoitetaan käytännössä kehitysvammaisille sopivan asuntokannan rakentamisen talou-
dellista tukemista erityisesti vuosina 2010–2015. Ohjelmassa edistetään myös vammais-
ten mukaan ottamista yhteiskunnan suunnitteluun, sillä vammaisten edustus asuntopoliit-
tisten ohjelmien suunnittelussa ja viestintätekniikan kehittämisessä esitetään omina toi-
menpiteinään. Valtion tehtävänä on erityisesti tarkkailla lakimuutosten vaikutuksia vam-
maisten elämään. (mt., 2010, 40–42, 54, 81.) 
VAMPO pitää terveydenhuollon ja kuntoutuksen käytäntöjen kehittämistä keskeisenä 
asiana vammaisten kannalta. Esimerkiksi tarkkojen apuvälinesuositusten laatiminen ja 
ajankohtaisista apuväline- ja teknologiaperustaisista mahdollisuuksista tiedottaminen 
kuntoutusta toteutettaville tahoille on valtion tehtävä. Toisaalta valtion tulisi laatia Eu-
roopan neuvoston suositusten mukaisesti ”kansallinen strategia, jolla ohjataan ja organi-
soidaan keskeisiä harvinaisia sairauksia koskevia toimia sosiaali- ja terveydenhuollossa” 
(mt., 100). Erityisenä valtion tehtävänä on kuntoutusjärjestelmän selkiyttäminen, johon 
liittyy muun muassa eri palveluntarjoajien työnjaon selkiyttäminen. Esimerkiksi "Kelan 
 85 
järjestämän vaikeavammaisten henkilöiden lääkinnällisen kuntoutuksen sidos vammai-
setuuksiin" pyritään poistamaan. (VAMPO 2010, 100, 102–103, 105.) 
Valtioneuvoston periaatepäätös turvaa VAMPO:ssa mainitun kehitysvammaisten asu-
misohjelman jatkumista. Valtioneuvoston periaatepäätöksessä korostuu lisäksi valtion 
vastuu kansalaisten haastavimpiin tuentarpeisiin vastaamisen selvittämisessä. Esimer-
kiksi laitoksissa toteutetun kehitysvammaisten oikeuspsykiatrisen hoidon ja valvonnan 
tarpeisiin vastaamiseen aiotaan nimetä kaksi valtakunnallista yksikköä. Toisaalta laitos-
koulujen tulevaisuudesta käynnistetään selvitys opetus- ja kulttuuriministeriön, kehitys-
vamma-alan järjestöjen ja Kuntaliiton yhteistyönä. Selvityksellä ”varmistetaan, että vai-
keavammaisten lasten oikeus perusopetuslain mukaiseen opetukseen turvataan” (STM 
2012a, 13). (mt., 13–14.) Eräiden laitospalveluiden toteuttaminen deinstitutionalisaatio-
prosessissa ymmärretään siis erillistä selvitystyötä vaativana. 
Valviran valvontaohjelma perustuu siihen, että jotkut kansalaiset tarvitsevat erityisiä asu-
mispalveluita pärjätäkseen. Siten yhteiskunnan vastuu erityisen tuen takaamisesta sitä tar-
vitseville on suorastaan ohjelman lähtöajatus. Valtakunnallinen vastuu on kuitenkin luon-
teeltaan varmistavaa, sillä lähtökohtaisesti asumisyksiköiden tulisi kyetä noudattamaan 
ohjelman linjauksia paikallisesti ja ilman valvonnallisia toimenpiteitä. (Valvira 2012, 9.) 
Laitoshoidon purkaminen tapahtuu siis yhteiskunnassa, joka toimii yhtäältä kaikkien ja 
toisaalta erityisesti vammaisten hyväksi. Yhteiskunta suuntaa ja mahdollistaa oikeuspe-
rustaisen vammaispolitiikan toteuttamista. Valtakunnallinen asenteisiin vaikuttaminen 
koetaan tärkeäksi, ja valtakunnallista eriarvoisuutta puretaan valvonnan ja esteettömyys-
tietoisen suunnittelun keinoin. Laitoksista muuttavien kehitysvammaisten toimijuuden 
rakentumisen näkökulmasta valtakunnallisten tekijöiden huomioiminen on merkittävää, 
koska yhteiskunnalliset linjaukset ja resurssit vaikuttavat myös paikallisen vammaispoli-
tiikan ratkaisuihin. Toisaalta valtakunnallisen tason diskurssit koetaan keskeisinä toimi-
juuden rakentajina, sillä esimerkiksi lainsäädännön käsitteellinen sensitiivisyys ja vam-
maispoliittinen sanastotyö nähdään osana yhteiskunnan kehittämistä (VAMPO 2010, 92, 
168–169). Käytännöllinen vammaispolitiikan toteuttamisvastuu on kuitenkin kunnilla ke-
hitysvammaisten lähiympäristöinä. Samoin itsemääräämisoikeus ja toimijuus rakentuvat 
käytännössä suhteessa lähiympäristöihin.  
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5.2 Kaikille samanlainen ja erityisesti kehitysvammaisten tarpeisiin vastaava lä-
hiympäristö 
Lähiympäristö näyttäytyy aineistossani vammaispoliittisten linjausten käytännöntason 
toteuttajana. Toisaalta aineisto kuvaa tarkasti sitä, millainen lähiympäristön tulisi olla. 
Tarkastelen lähiympäristöä tässä luvussa erityisesti lähiympäristön tarjoamien toiminta-
mahdollisuuksien näkökulmasta. Teoreettisesta näkökulmasta kehitysvammahuollon pa-
radigmat, hoivanetiikka ja luonnollisuuden kriittinen reflektio ovat suunnanneet tarkaste-
luani (ks. Julkunen 2006, 39–40; Saloviita 2006, 128, 130; Vesala 2010, 126).  
5.2.1 Kaikille samanlainen lähiympäristö lähtökohtana  
VAMPO:ssa korostetaan yhteiskunnan kaikkien toimijoiden vastuuta vammaispolitiikan 
oikeusperustaisuudesta. Vastuu on sekä julkisella sektorilla että yksityisillä ja kansalais-
yhteiskunnan toimijoilla. Vastuiden jakautuminen konkretisoituu lähiympäristöissä, joten 
tarkastelen vastuita juuri tässä alaluvuissa. VAMPO korostaa valtion vastuun ohella myös 
kuntien ja yksityisen sektorin vastuita vammaispolitiikan toteuttamisessa. Erityisesti yk-
sityisen sektorin panos ja vastuuttaminen kokonaisvaltaisen vammaispolitiikan toteutta-
misessa koetaan tärkeänä. Yksityinen sektori linkittyy esimerkiksi liikenne-, kiinteistö- 
ja vapaa-ajan palveluihin, joten julkisen sektorin tehtävänä on vahvistaa sektorirajat ylit-
tävää esteettömyystyötä. Toisaalta julkisen vallan ja kansalaisyhteiskunnan vuorovaiku-
tuksen tulisi toimia, jotta kokemuksellinen tieto pääsisi osaksi esteettömän yhteiskunnan 
kehittämistä. Esimerkiksi vammaisneuvostot tulisi ottaa mukaan päätöksentekoon lä-
hiympäristöjen kehittämisessä. Avoin keskustelu tulisi nähdä voimavarana eikä uhkana 
päätöksenteolle. (VAMPO 2010, 19, 163–164, 167.) VAMPO:n mukaan ihanteellinen 
lähiympäristö rakentuu siis sektorirajat ylittävässä monitoimijaisessa yhteistyössä. 
 
Vastuiden jaon ohella VAMPO kuvaa erityisesti rakennetun lähiympäristön konkreettisia 
piirteitä ja sisältöjä. Lähtökohtana on ympäristö, joka tarjoaa mahdollisuuksia elää itselle 
mieluisalla tavalla. Rakennetun ympäristön tulee olla vammaisen kannalta esteetön ja 
saavutettava. Esteettömyys tulisi ottaa myös lähiympäristöissä huomioon jo ympäristön 
suunnitteluvaiheessa, johon myös vammaisten pitäisi osallistua. Lisäksi ympäristön tulisi 
olla omatoimisuuteen kannustavaa ja sieltä tulisi löytyä toimivia ja kaikille tarkoitettuja 
peruspalveluita. Asuinympäristöt tulisi sijoittaa järkevästi suhteessa muuhun elämänpii-
riin. Toisaalta esimerkiksi liikenne-, terveys- ja vapaa-ajan palveluiden tulisi olla kaikille 
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soveltuvia ja saavutettavia. Myös työskentely-ympäristöjen tulisi olla saavutettavia ja es-
teettömiä, ja vammaisten tulisi voida työllistyä ensisijaisesti ”avoimille työmarkkinoille, 
palkkasuhteiseen työhön” (VAMPO 2010, 90) muiden ihmisten tavoin. Erityisten työtä 
tukevien työmuotojen tulisi valmentaa työhön avoimilla työmarkkinoilla, koska kuntou-
tuksellisten työmuotojen jääminen pysyviksi työmuodoiksi henkilön tarpeista riippumatta 
ei ole kannatettavaa. Saavutettavuus linkittyy esimerkiksi tiedottamiseen, sillä epätietoi-
suus voi heikentää itsenäistä suoriutumista. Tieto- ja viestintätekniikkaa tuleekin hyödyn-
tää kaikissa elinympäristöissä itsenäistä suoriutumista edistävänä välineenä, ja sen käyt-
töön tulee olla lähiympäristöissä mahdollisuuksia. Esimerkiksi sähköisten oppimispalve-
luiden ja kirjastojen digitaalisten tiedostojen tulisi sopia kaikkien käyttöön. (mt. , 29–31, 
33–34, 36, 52–53, 57, 69, 71, 89–91, 98, 101, 120–121, 123–124, 125, 158–160.) 
 
Koulu on VAMPO:n mukaan ensisijaisesti osa lähiympäristöä. ”Lähtökohtana on koko 
ikäluokalle yhdenvertaisesti toteutettavat mahdollisuudet koulunkäyntiin, koulutukseen 
ja ammatin hankintaan” (mt., 77).  Pyrkimys ”koulunkäyntiin, opiskeluun ja elinikäisen 
oppimiseen yhdessä muiden kanssa” (mt., 30) on keskeinen. Koulua käydään siis ikäto-
vereiden kanssa ja omalla asuinalueella. Kouluttautuminen nähdään tärkeänä valmenta-
jana osallistuvaan kansalaisuuteen. Siksi ”vammaisten lasten, nuorten ja aikuisten koulu-
tusmahdollisuudet tulee turvata eri elämänvaiheissa aina esiopetuksesta peruskouluun ja 
toisen ja korkea-asteen opintoihin sekä elinikäiseen oppimisen muotoihin asti” (mt., 79). 
Ohjelma mainitsee vammaisten nuorten opiskelun yleisessä ammattikoulutuksessa tär-
keänä kehittämiskohteena. Toisaalta mahdollisuutta lukiokoulutukseen ja korkeakoului-
hin pääsemiseen pidetään tärkeänä. Myös jatko- ja täydennyskoulutukset sekä vapaaseen 
sivistystyöhön osallistuminen ymmärretään tärkeinä mahdollisuuksina. Kulttuuri- ja tai-
dealat mainitaan ohjelmassa erikseen aloina, joille vammaisten tulisi voida päästä yhden-
vertaisesti muiden kanssa. Esteettömyyteen ja saavutettavuuteen tulee panostaa sekä ra-
kennusten, opiskelijavalintojen että eri koulutusasteiden kansainvälisiin ohjelmien valin-
takriteerien osalta. Toisaalta kasvatus nähdään keskeisenä välineenä kaikkien ihmisten 
asenteisiin vaikuttamisessa. Päiväkodin ja koulun ohella myös harrastusalojen henkilös-
töllä on keskeinen rooli asennevaikuttajina, ja yhdenvertaisuuden ja syrjimättömyyden 
periaatteet tulee ottaa huomioon myös ammatillisten oppilaitosten ja korkeakoulujen toi-
minnassa. (mt., 30, 77–80, 84–88, 122, 126–127.)  
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Valtioneuvoston periaatepäätöksessä korostetaan kehitysvammaisten asumisen ratkai-
suna yksilöllisesti räätälöityä ja esteetöntä asuntoa ”tavallisessa asuinympäristössä” 
(STM 2012a, 9). Kehitysvammaisten tulisi voida asua tavallisilla asuinalueilla asun-
noissa, jotka ”vastaavat normaalin asunnon tunnuspiirteitä” (mt., 15). Asua voi joko yksin 
tai pienessä ryhmässä. Periaatepäätöksen mukaan laitoshoitoa ei saa korvata uuslaitok-
silla tai muuten laitostyyppisillä vammaisten ihmisten asuntokeskittymillä. Samaten pe-
riaatepäätöksessä yleispalvelut nähdään ensisijaisina kehitysvammaisten henkilöiden tar-
peisiin vastaamisessa. Esimerkiksi kaikkien kansalaisten terveyspalvelut tulee järjestää 
pääosin ”osana yleistä terveydenhuoltoa” (STM 2012a, 14). Kehitysvammaisilla on ”oi-
keus kaikkiin yleispalveluihin muiden kuntalaisten tavoin” (mt., 13). (mt., 9, 12–15.)  
 
Erityisesti kehitysvammaisten lasten ”oikeus tavalliseen lapsuuteen ja kasvuympäris-
töön” (mt., 12) korostuu periaatepäätöksessä, sillä sen mukaan lapsia ei saisi sijoittaa enää 
lainkaan kehitysvammalaitoksiin. Lasten tulisi voida asua lähtökohtaisesti omien van-
hempiensa kanssa. Mikäli se ei ole esimerkiksi lastensuojelullisten syiden vuoksi mah-
dollista, ensisijainen vaihtoehto on perhehoito. Silloin kun lasten asumista ei voida jär-
jestää minkäänlaisessa perheyhteisössä, asumisyksiköiden tulisi olla korkeintaan 3-4 -
paikkaisia pienryhmäkoteja ”tavallisilla asuinalueilla” (mt.,13). Myös kehitysvammais-
ten lasten palvelut tulee toteuttaa periaatepäätöksen mukaan lähtökohtaisesti yleispalve-
luissa. Lapsen tulee saada esimerkiksi päivähoito, perusopetus sekä tarvitsemansa kun-
toutus- ja erityispalvelut lähtökohtaisesti lähipalveluina. Ylipäätään kaikki palvelut tulee 
toteuttaa nimenomaan ”lasten yleis- ja erityispalveluissa eikä osana aikuisten palveluja” 
(mt., 13). (mt., 12–13.) 
 
Valviran valvontaohjelma korostaa, että ympärivuorokautista hoitoa tarvitsevien vam-
maisten kohdalla ”lähtökohtana on vammaisten henkilöiden asuminen tavallisilla asuin-
alueilla” (Valvira 2012, 22). Uuslaitosten ja asuntokeskittymien syntymistä pidetäänkin 
myös Valviran ohjelmassa kielteisenä asiana. Valvontaohjelman mukaan kehitysvam-
maisten asuminen voi tarpeen vaatiessa toteutua ryhmäasumisessa joko asuntoryhmässä 
tai ryhmäkodissa. Ryhmäasumisen eli omakoti- ja rivitaloratkaisujen osalta ”asuntojen 
enimmäismäärä samalla tontilla on 15 asuntoa” ja ”suositus on, että asunnot ryhmitellään 
pieniksi asumisryhmiksi” (mt., 22). Ryhmäkoon on säilyttävä joka tapauksessa pienenä. 
Samassa kerrostalossa sen sijaan ”suosituksena on maksimissaan 15–20 asuntoa” (mt., 
22). (mt., 10, 22.) 
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 Ryhmäasumisessa ”yksityisten tilojen on oltava selkeästi erillään yhteisistä tiloista” 
(Valvira 2012, 23). Valvontaohjelman mukaan ”yksityisyyttä ja viihtyvyyttä” lisäävät 
laadukas äänieristys ja esimerkiksi ruoanvalmistustilan ja eteistilan erillisyys huoneessa 
(mt., 23). ”Ryhmäkodissa… yhteiset tilat on mitoitettava niin, että asiakkaat voivat seu-
rustella ja ruokailla tiloissa yhdessä” (mt., 22). Päivätoiminnan tilat voi sijoittaa asuntojen 
yhteyteen vain, jos asiakkaiden vaativat, sairaanhoidolliset tarpeet sitä vaativat. (mt., 22–
23.) 
 
Asukkaat asuvat lähtökohtaisesti yksin. Avio- ja avoparien, sisarusten ja ystävien on kui-
tenkin molempien osapuolten niin halutessa mahdollista asua yhdessä. ”Nuoria ja aikuisia 
kehitysvammaisia ei pidä sijoittaa esimerkiksi dementiavanhusten tehostettuja palveluja 
tarjoavaan asumisyksikköön” (mt. 22). Lisäksi ”yksityisen kotirauhan piirissä… luvalli-
sesti oleskelevan henkilön kuvaaminen teknisellä laitteella on pääsääntöisesti kielletty” 
(mt., 24). Myös yleisissä tiloissa tapahtuvasta kameravalvonnasta on kerrottava valvo-
tuille henkilöille. Ryhmäasumisen yksiköiden johtajilta tulee edellyttää ensisijaisesti so-
siaalialan osaamista, koska ”asumispalveluissa asiakasta tuetaan erityisesti sosiaalityöllä 
ja muilla sosiaalipalveluilla” (mt., 17). (mt., 22, 24–25.) 
5.2.2 Lähiympäristön mukautuminen edellytyksenä 
Kehitysvammaisten oikeus tavalliseen asuinympäristöön ei tarkoita kehitysvammaisten 
erityisten tarpeiden vähättelemistä. Asiakirjoissa korostuu luonnollisiin ympäristöihin 
kohdistuva mukautuvuuden lisäämisen tarve. Lähiympäristöjen tulisi siis kehittyä val-
miimmiksi kohdata kehitysvammaisia ihmisiä ja heidän tarpeitaan. 
 
VAMPO:ssa korostetaan erityispalveluiden ja mukautustoimien saatavuutta parantavia 
toimenpiteitä keskeisenä vammaispolitiikan lähtökohtana. ”Asumisen esteettömyys ja 
turvallisuus, saavutettavat elinympäristöt ja toimivat palvelut” kuvataan ohjelmassa itse-
näisen elämän mahdollistumisen kannalta välttämättöminä (VAMPO 2010, 33). Erityis-
palveluihin nähden ensisijaisten yleispalveluiden tulisi olla esteettömiä, saavutettavia ja 
kohtuuhintaisia. Perusterveydenhuollossa tulisi riittävästi olla vammaisuuteen liittyvää 
erityisosaamista, ja vammaispoliittista osaamista tulisi olla yhteiskunnassa riittävästi sekä 
kunnallisella että yksityisellä sektorilla. Ohjelmassa korostuu myös vammaisten tarpeita 
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vastaavan asuntokannan olemassaolo, jota tuetaan muun muassa kehitysvammaisille so-
pivien asuntojen rakennushankkeiden resurssien lisäämisen kautta. Tavoitteena on oma-
toimisuuden mahdollisuuksien lisääminen. Mukautuvasta lähiympäristöstä tulee löytyä 
myös perheitä tukevia palveluita riippumatta siitä, onko vammainen henkilö sitten per-
heessä vanhempi tai lapsi. Lähtökohtana on julkisen vallan tehtävä tukea perhettä lapsen 
hyvinvoinnin ja yksilöllisen kasvun edistämisessä. Erityisesti vammaisille suunnattuja lä-
hiympäristön toimenpiteitä VAMPO:ssa ovat digitaalisten oppimateriaalien saatavuuden 
parantaminen, hätäpuhelun tekstiviestivaihtoehdon kehittäminen ja asumisyksiköiden 
turvatekniikan kehittäminen esteettömyyden lähtökohdista. Toisaalta liikennepalveluiden 
tiedotusmuodoissa tulisi huomioida myös äänen ja kuvan käyttö. VAMPO näkee myös 
erityisesti vammaisia koskevassa tilastoinnissa perusteensa lähiympäristön mukautuvuu-
den kannalta. Riittävän tarkan ryhmittelyn haasteet liittyvät erityisesti palvelun tarpeisiin 
ja niiden ikäryhmittäisiin ja alueellisiin eroihin. Tilastoinnin kautta nähdään saatavan ke-
hittämisen kannalta olennaista tietoa. (VAMPO 2010, 18–19, 30, 32–34, 36, 45–46, 51–
52, 56, 70, 98, 104, 116, 135–138; 153, 155.) Lähiympäristöjen tulisi siis palvella kaikkia 
ihmisiä erityistarpeista riippumatta ja tukea erityisesti niitä ihmisiä, joiden elämää erityi-
set tarpeet koskettavat.  
 
VAMPO kiinnittää erityistä huomiota vammaiset huomioivaan lähiympäristöjen turval-
lisuussuunnitteluun. Vammaisten ihmisten oma asiantuntemus turvallisuussuunnittelussa 
koetaan tarpeelliseksi. Turvallisuus on yhdistelmä ”rakennetun ympäristön hyvää suun-
nittelua ja toteutusta, monipuolisia kommunikaatio- ja hälytysmahdollisuuksia, tulkkien 
ja nykyaikaisen viestintäteknologian saatavuutta ja käytettävyyttä” (mt., 116). Ohjelman 
mukaan vammaiset joutuvat muita ihmisiä herkemmin hyväksikäytetyiksi. Lähiympäris-
töissä tulisikin pyrkiä tunnistamaan syrjinnän ja hyväksikäytön riskejä jo ympäristöjen 
suunnitteluvaiheessa. Erityisissä hätätilanteissa on tärkeää varmistaa nimenomaan vam-
maisten ihmisten turvallisuus, koska vammaisten ihmisten on toimintakyvyn erilaisuu-
teen liittyen usein hankalampaa tehdä ja vastaanottaa hälytyksiä ja hätätilanneilmoituksia 
kuin muiden. Toisaalta rakenteellista syrjintää tulee ehkäistä purkamalla esteitä vammais-
ten osallistumiseen kaikille tarkoitettuihin palveluihin. (mt., 115–116, 125–126, 159.) Lä-
hiympäristöjen tulee täten huomioida nimenomaan vammaisten turvallisuus ja oikeuden-
mukaisuuden toteutuminen nimenomaan vammaisten näkökulmasta. 
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Koulu näyttäytyy VAMPO:ssa tarvittaessa myös erityisiä tukitoimia tarjoavana paikkana. 
Ohjelman mukaan jokaisella on perusopetuksen lisäksi ”yhtäläinen mahdollisuus saada 
kykyjensä ja tarpeidensa mukaisesti myös muuta kuin perusopetusta” (VAMPO 2010, 
77). Ohjelma huomioi myös vammaisuuteen liittyviin toimintakyvyn haasteisiin kiinnit-
tyvät joustotarpeet esimerkiksi koululiikuntatunneille osallistumisessa. Toisaalta soveltu-
van opiskelumateriaalin tulee olla saatavilla tarpeiden perusteella ja toimintakyvyn omi-
naisuuksista riippumatta. Myös erityisesti vammaisille sopivan aamu- ja iltapäivätoimin-
nan merkitystä ”lähikoulu- ja inkluusioperiaatteiden mukaisesti” korostetaan kehityskoh-
teena (mt., 83). Toisaalta erityiskouluja ei suoraan kielletä ohjelmassa, koska ”kaikkein 
vaikeimmin vammaisten nuorten koulutuksen järjestämisvastuu on ammatillisilla erityis-
oppilaitoksilla, jotka toimivat myös erityisopetuksen osaamiskeskuksina” (mt., 78). Toi-
saalta eri yliopistoissa ja tutkimuslaitoksissa opiskelevien vammaisien tutkimusmahdol-
lisuuksia tulisi edistää. Vammaisten työllistyminen avoimille työmarkkinoille edellyttää 
koulun jälkeenkin työmarkkinoiden mukautuvuutta. Osa-aikatyön mahdollisuuksia tulisi 
lisätä, eikä ajoittaisen tai osittaisen työkyvyn tulisi olla työnteon este. Vammaisten rek-
rytointia kuvataan luovana mahdollisuutena, ja kulttuuriala mainitaan erityisenä koulu-
tuksen ja työllistymisen osa-alueena, jonne vammaisten sijoittumista tulisi tukea. Vam-
maiset henkilöt saavat tarvitsemaansa kuntoutusta monenlaisten järjestäjien kautta. Mo-
nialainen ”yhteistyö ammatillisen kuntoutuksen toimeenpanossa” (mt., 108) nähdään tär-
keänä toimenpiteenä ammatillisen kuntoutuksen joustavuuden ja oikea-aikaisuuden nä-
kökulmista.  (mt., 77–80, 83, 90, 98, 108, 124, 127, 134.) 
 
Valtioneuvoston periaatepäätöksessä kehitysvammaisten erityispiirteiden huomioimi-
sessa korostetaan lähiympäristön mukautuvuutta suhteessa kehitysvammaisten palvelun-
tarpeisiin. Luonnollisen lähiympäristön tulisi olla esteetön ja sieltä tulisi olla mahdollista 
saada ”riittävät, yksilölliset ja tarpeenmukaiset palvelut ja tuki” (STM 2012a, 9).  Periaa-
tepäätöksessä korostetaan että yhtä aikaa laitoshoidon purkamisen kanssa tulee panostaa 
myös lähiympäristöjen kehittämiseen, jotta poismuuttaneet kehitysvammaiset eivät jou-
tuisi palaamaan laitoksiin. Toisaalta lähiympäristöistä tulee löytyä riittävästi kehitysvam-
maisille soveltuvia asuntoja, mikä turvataan esimerkiksi Asumisen rahoitus- ja kehittä-
miskeskuksen (ARA) ja Raha-automaattiyhdistyksen (RAY) rahallisella tuella kehitys-
vammaisille sopivien asuntojen kehittämiseen, hankkimiseen ja rakentamiseen. Kuntien 
on tehtävä suunnitelmat laitoshoidosta pois muuttavien kehitysvammaisten palveluntar-
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peisiin vastaamisesta, ja laitoshoitoa ylläpitävien tahojen tulee tarkentaa näitä. Lasten nä-
kökulmasta lähiympäristön mukautuvuutta tulisi edistää perheelle kotiin annettavan tuen 
kuten kotipalvelun kehittämisellä. Myös perhehoitajien tukeen tulisi panostaa ja tilapäi-
siin palveluntarpeisiin tulisi vastata muutoin kuin laitoshoidon keinoin. Toisaalta kehi-
tysvamma-alan osaamiseen panostamista korostetaan, jotta palveluntarpeisiin vastaami-
nen olisi mahdollista lähiympäristöissä. Periaatepäätöksen mukaan ”laadukkaiden palve-
luiden kehittyminen lähiyhteisöihin turvataan kehittämistyöllä”, joka perustuu eri toimi-
joiden rahoituskeinojen yhdistelemiseen (STM 2012a, 16). Myös tutkimuksen vahvista-
minen ja eri tahoja yhdistävä kehittämistyö mainitaan tärkeinä välineenä lähiyhteisöjen 
kehittämisessä. (mt., 9, 11, 13–16.) 
 
Tukipalveluiden kehittäminen lähiympäristöön mainitaan tärkeänä tavoitteena myös Val-
viran valvontaohjelmassa. Ohjelma mainitsee tärkeänä tavoitteena turvata ”vammaisten 
henkilöiden tarvitsemien erityispalveluiden ja tukitoimien saatavuus ja laatu eripuolilla 
maata” (Valvira 2012, 10). Kuntakohtaiset erot kehitysvammaisten asumisessa eivät siis 
ole perusteltuja. Ympärivuorokautisten asumisyksiköiden tulee sijaita sellaisilla pai-
koilla, joista on mahdollisuus ”ulkoiluun ja liikkumiseen, asiointiin, harrastus- ja työtoi-
mintaan sekä omaisten ja tuttavien vierailuihin” (mt., 14). Asumisyksikön tulee sijaita 
”henkilön omalla kotiseudulla” (mt., 15), jotta hänen sosiaalinen verkostonsa ja turvalli-
suuden tunteensa säilyisivät. Valviran ja Aluehallintovirastot valvovat palveluiden sovel-
tuvuutta. Muun muassa asiakkaiden valinnalle tulee olla ”selkeät kriteerit” (mt., 14). Tällä 
mahdollistetaan palveluiden tarkoituksenmukainen toteuttaminen. (mt., 10–11, 13–15.)  
 
Lasten ja nuorten erityinen huomioiminen korostuu myös Valviran ohjelmassa. Ohjelman 
mukaan ”on tärkeää, että alaikäiset lapset ja nuoret sijoitetaan asumisyksikköön, jossa on 
vain alaikäisiä” (mt., 15). Silloinkin kuin se ei onnistu, tulee alaikäisten asuminen järjes-
tää erillään aikuisten palveluista. Valviran ohjelma korostaa kaikkien asumisyksiköiden 
turvallisuuden merkitystä, sillä vammaisten henkilöiden valmiudet toimia vaaratilan-
teissa vaihtelevat. Kehitysvammaiset mainitaan riskitilanteissa erityistä huomiointia tar-
vitsevana ryhmänä. Ohjelman mukaan riskit tulee arvioida monialaisena asiantuntijayh-
teistyönä. Valvontaohjelma korostaa asumisyksiköiden työntekijöiden ammatillisen kou-
lutuksen merkitystä. Toisaalta myös työnohjauksen saaminen mainitaan keskeisenä osana 
ympärivuorokautisissa vammaispalveluissa työskentelyä, koska ”työuupumus alentaa 
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empatiakykyä ja … kykyä tunnistaa asiakkaiden tarpeita” (Valvira 2012, 20). Työnoh-
jauksella ”autetaan työntekijää toimimaan ammatillisesti hankalissakin tilanteissa” (mt., 
20–21). (mt., 15, 19–21, 23–24.) 
 
Valviran ohjelman mukaan vammaisilla henkilöillä on oltava mahdollisuus saada tarvit-
semaansa ”erityisosaamista vaativaa tukea” (mt., 18). Asiakkaiden kanssa toimiminen voi 
vaatia esimerkiksi vankkaa neurologista osaamista. Myös oikeus sosiaalityöntekijän ta-
paamiseen mainitaan ohjelmassa erikseen. Henkilökuntaa on oltava paikalla asiakkaan 
palveluntarpeisiin nähden riittävästi. Useampia avustajia tarvitsevat asukkaat voivat edel-
lyttää työvuoroon jopa 1,5 työntekijää asiakasta kohden. (Valvira 2012, 18–19.)  
5.2.3 Yhteenvetoa: Luonnollinen lähiympäristö mukautuvana kehitysvammaisen 
toimijuuden ihannekontekstina 
Kaikille samanlaiseksi ja toisaalta erityisesti vammaisten tarpeisiin mukautuvaksi kuvattu 
lähiympäristö näyttäytyy tutkimustulosten perusteella moniulotteisena. Asiakirjoissa 
”luonnollista” lähiympäristöä kuvataan tavalliseksi ja normaalin asumisen tunnusmerkit 
täyttäväksi. Lähiympäristö näyttäytyy laitosympäristölle vastakkaisena. Asiakirjoissa lai-
toshoidon purkaminen ei tarkoita vain kehitysvammaisten muuttamista toiseen paikkaan, 
vaan myös lähiympäristön toimintatavoissa tulisi välttää sosiaalisen segregaation jatku-
mista. Tämä ilmenee lausumina uuslaitosten ja lähiympäristöihin syntyvien asuntokeskit-
tymien välttämisestä. (STM 2012a, 14; Valvira 22; ks. Seppälä 2010, 189.) 
 
Tukipalveluparadigman mukainen ajattelu heijastuu aineistosta lähiympäristöä ja sen 
asenteiden ja ihmiskäsityksen vaikutuksia kuvailevissa lausumissa. Aineiston mukaan ke-
hitysvammaisten tulisi voida osallistua lähiympäristössä yhtäläisesti muiden kanssa sekä 
koulussa, työelämässä, vapaa-ajalla että yleispalveluissa. Tämä edellyttää lähiyhteisöjen 
kehittämistä uusien laitossijoitusten estämiseksi. Kehitysvammaisten tulisi voida osallis-
tua jo lähiympäristöjen suunnitteluun kokemusasiantuntijoina. Erityisesti lähiympäristö-
jen turvallisuutta kaikkien ihmisten ja nimenomaan vammaisten näkökulmasta koroste-
taan. Aineistossa mainitaan koulu- ja harrastustoiminnot keskeisinä asenteiden tuottajina 
ja ylläpitäjinä. Aineiston mukaan muutosten tulisi kohdistua siis lähiympäristöihin, ei ke-
hitysvammaisiin. Lähiympäristöt rakentuvat ja mukautuvat tutkimusaineistossa kehitys-
vammaisten tuentarpeiden mukaan. Aineistossa esitetään muun muassa tarkasti määritel-
tyjä kriteereitä asumisyksiköiden asukasvalinnoille. Myös alueellisten palveluntarpeiden 
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tilastointi koetaan tärkeänä. Vammaisten asettuminen lähiympäristöön perustuu siis pal-
veluntarpeiden huomioimiseen ja lähiympäristöjen moninaisuudelle myönteisten asentei-
den kehittämiseen. Lähiympäristöjen kuten koulun ja vapaa-ajan ympäristöjen tulee voida 
myös tarjota vammaisille erityistä tukea ja mukautua heidän tarpeidensa mukaan. 
(VAMPO 2010, 30, 79, 115–116, 126; Valvira 14; ks. Eräsaari 2010, 213–214; Ladon-
lahti 2004, 44–46; Saloviita ym. 1997, 50–59.) 
 
Aineiston kuvaamat asumisyksiköt eivät ole kuitenkaan yksinomaan tukipalveluparadig-
man ja sitä ilmentävän inkluusioperiaatteen mukaisia. Aineistossa mainitaan esimerkiksi 
erityisammattikoulujen rooli vaikeavammaisten koulutuksen toteuttamisen osaamiskes-
kuksina. Myös kehitysvammalain mukaiset kuntoutuskeskukset eli käytännössä keskus-
laitokset mainitaan keskeisinä asiantuntemuskeskuksina. Täten aineisto mahdollistaa vai-
keimmin vammaisten kehitysvammaisten kohdalla segregoivien käytäntöjen ylläpitämi-
sen edelleen. Toisaalta tarkasti määritellyt ikä- ja diagnoosisidonnaiset kriteerit asumis-
yksiköissä määrittyvät enemmän integraation kuin inkluusion mukaisiksi. Ajatus ”erita-
soisten” kehitysvammaisten asumisyksiköistä säilyy siis edelleen kehitysvammaisten 
asumisen järjestämisen tavoissa vaikeimmin vammaisten kohdalla. Kaikki kehitysvam-
mahuollon paradigmat voivat siis aineiston valossa olla olemassa edelleen rinnakkain. 
(esim. Valvira 2012, 14; VAMPO 2010, 78; ks. Taulukko 4; ks. myös Saloviita ym. 1997, 
46–64; Tøssebro 173.) 
 
 Lähiympäristö voidaan ymmärtää tutkimusaineiston pohjalta Bronfenbrennerin systee-
miteorian mukaisesti toisilleen vuorovaikutteisista systeemeistä rakentuvaksi. Lähiympä-
ristöön kuuluvat esimerkiksi koti, koulu tai työpaikka ja yleiset palvelut kuten peruster-
veydenhuollon palvelut. Lähiympäristössä osasysteemistä toiseen siirtymiselle esimer-
kiksi kulkuvälineiden avulla ei saa olla esteitä, vaan esimerkiksi liikennepalveluiden tulee 
olla esteettömiä ja saavutettavia. Toisaalta systeemien toimimista tulee tukea tarvittaessa 
ulkopuolelta. Esimerkiksi perhepalveluiden tulee tukea kokonaisvaltaisesti perheiden 
jaksamista. Samoin asumisyksiköiden työntekijöiden ja perhehoitajien jaksamista tulee 
tukea. Systeemit ovat siis avoimia ja keskenään vuorovaikutuksessa. (esim. STM 2012a, 
13; Valvira 20–21; VAMPO 2010 30–31, 80; ks. Bronfenbrenner 1979; Jalava 2008, 
287–288; Julkunen 2006; Vehmas 2006, 219–220.) 
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Lähiympäristö muodostuu asiakirjoissa systeeminä sekä kehitysvammaisen toimijuutta 
muokkaavaksi että kehitysvammaisen toimijuudesta muokkautuvaksi. Lähiympäristöihin 
sosiaalistuminen on siis vuorovaikutteinen prosessi. Lähiympäristöjen turvallisuus kehi-
tysvammaisten kannalta liittyy myös osallistumisen kysymyksiin. Esimerkiksi hätäyhtey-
denottotapojen laajentuminen luo kehitysvammaisille lisää mahdollisuuksia toimia lä-
hiyhteisössä. Toisaalta lähiympäristö systeeminä rakentuu erilaisten systeemien vuoro-
vaikutuksessa. Esimerkiksi palveluntuottajien näkökulmasta aineistossa korostuu julki-
sen, yksityisen ja kolmannen sektorin yhteistyö. Suljettu laitossysteemi ei siis kuulu vuo-
rovaikutukselle avoimeen lähiympäristöön. (esim. VAMPO 2010, 33, 56, 116, 163–167; 
ks. Nivala 2008, 124–126; Saloviita ym. 1997, 54–55; ks. myös Seppälä 2010, 186–189.) 
Laitosympäristö ymmärretään asiakirjoissa lähtökohtaisesti luonnolliselle ja ”tavalli-
selle” lähiympäristölle vastakkaisena. Laitosympäristö voidaan ymmärtää kuitenkin 
myös kehitysvammaisen kotina, minkä vuoksi asiakirjoissa mainitaan kehitysvammais-
ten pakkomuuttojen välttäminen ja iän ja elämäntilanteiden huomioiminen (ks. Nurmi-
Koikkalainen 2013, 17). Muuttojen suunnittelu ja toteuttaminen yhdessä kehitysvam-
maisten ja heidän läheistensä kanssa korostuu asiakirjoissa. Lähiympäristöön ei siis muu-
teta laitoshoidon purkamisen vaan yksilöllisten tarpeiden ja osallisuuden lisääntymisen 
vuoksi. (esim. STM 2012a, 15.) 
 
Erityisen hoivan tarvitseminen on huomioitu asiakirjoissa omana kysymyksenään. Erityi-
sen vahva hoivan tarve voi olla asiakirjojen perusteella syy esimerkiksi päivätoiminnan 
sijoittamiselle asumisen kanssa samaan paikkaan. Erityinen hoivan tarve voi olla perus-
teena myös palveluasumiselle. Asiakirjoissa on korostettu jonkin verran omaishoidon 
tuen kehittämistä. Kuitenkin julkisen vallan viimesijainen vastuu hoivasta vastaamisesta 
korostuu, mikä rinnastuu ajatukseen hoivan tunnustavasta kansalaisuudesta. Perheiden 
velvollisuus hoivasta vastaamisesta ei siis ole etenkään vahvinta tukea tarvitsevien kehi-
tysvammaisten kohdalla väistämätön. Aineiston mukaan ammatillista hoivaa tarvitsevien 
kehitysvammaisten kohdalla henkilökunnan ajantasainen ja sosiaalihuoltopainotteinen 
koulutus on tärkeää. (Valvira 2012, 17, 19–20, 22; VAMPO 2010, 115; ks. Julkunen 
2006, 39–40; Tarvainen 2012, 173; Tedre 2007, 114; Seppälä 2010, 196.) Lapsuus ym-
märretään aineistossa hoivan merkityksen näkökulmasta olennaisena elämänvaiheena, 
jonka aikana kehitykselle mahdollisimman suotuisia olosuhteita tulee vaalia. Eritoten 
Lapsia ei saisi aineiston mukaan sijoittaa enää lainkaan laitoksiin. Silloinkin, kun hoivan 
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toteutuminen ei ole mahdollista lapsen perheessä, tulisi lapsen tarpeisiin vastata joko per-
hehoidossa tai korkeintaan 3-4 lapsen pienryhmäkodissa. Lapsen palveluntarpeisiin tulisi 
ylipäätään vastata ensisijaisesti lähiympäristössä. (STM 2012a, 12–13; Valvira 15; 
VAMPO 2010, 79, 169–170; ks. esim. Vornanen 2006.) 
 
Tieto- ja viestintätekniikan käyttömahdollisuus ymmärretään aineistossa keskeisenä lä-
hiympäristöjen esteettömyyden ja saavutettavuuden osatekijänä. Yhteiskuntaan sosiaalis-
tuminen ymmärretään aineistossa laajasti, joten myös tieto- ja viestintätekniikkaan sosi-
aalistuminen mielletään keskeisenä osana yhteiskuntaan kasvamista ja osallistumista. 
Tietotekniikan ymmärretään olevan keskeinen mahdollisuus yhteiskunnan kehittymi-
sessä esteettömämmäksi ja vammaisystävällisemmäksi. Tietotekniikka mahdollistaa sekä 
yleistä osallistumista että erityistä tuen saamista. Yhteiskunnassa käytetyn tietoteknisen 
viestinnän soveltuvuus kaikille on keskeinen osallisuuden mahdollistumisen väylä. (esim. 
VAMPO 2010, 30, 33, 36, 50, 54, 116, 122; ks. Mustonen & Pulkkinen 2003, 42.) 
 
Kehitysvammaiset määrittyvät asiakirjoissa asuinympäristönsä näkökulmasta yhtäältä ta-
vallista asuinympäristöä ja toisaalta erityistä tukea tarvitseviksi kansalaisiksi. Asiakirjo-
jen mukaan kehitysvammaisilla on oikeus sekä tavalliseen asuinympäristöön että tarvit-
semaansa tukeen. Tavallisuutta ei juuri määritellä tarkemmin mutta se linkittyy yhtäältä 
neliöiden tarkkuudella kuvattuihin asuntoihin ja toisaalta erityisesti esteettömyyden ja 
saavutettavuuden ja kaikille sopivuuden näkökulmiin. Tavallisuus tai luonnollisuus ku-
vataan siis kaikille samanlaisuuden kautta, vaikka erityistarpeet ja niihin vastaaminen 
huomioidaankin. Mukautumisvaatimukset kohdistuvat siis lähiympäristöihin – eivät ke-
hitysvammaisiin. 
5.3 Omaan tahtoon, tukeen ja ulkoapäin annettuihin vaihtoehtoihin perustuva itse-
määräämisoikeus 
Itsemääräämisoikeus toteutuu asiakirjoissa suhteessa henkilön omaan tahtoon, lähiympä-
ristön tarjoamaan tukeen ja lähiympäristön asettamiin valinnanmahdollisuuksiin. Tarkas-
telen itsemääräämisoikeutta kehitysvammaisen elämään liittyvien päätösten rakentumi-
sen näkökulmasta. Teoreettisesti tarkasteluani ovat ohjanneet itsemääräämisoikeuden to-
teutumisen ymmärtäminen osana itsemääräytyvyyttä, autenttisuuden ja kompetenssin kä-
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sitteet sekä tuettuun itsemääräämisoikeuteen ja ylipäätään itsemääräämisoikeuden toteu-
tumiseen liittyvä vammaistutkimuksellinen keskustelu (ks. Kivirauma 2009; Rautiainen 
2003, 42–44; Saarenpää 2010, 83–86; Siljander 2002, 34–35). 
5.3.1 Kehitysvammainen elämäänsä koskevien päätösten tekijänä 
VAMPO:ssa itsemääräämisoikeuden edistäminen näyttäytyy ensisijaisen tärkeänä tavoit-
teena - sen osa-alueet eli ”vammaisten henkilöiden oman tahdon ja mielipiteen kunnioit-
taminen … ja valinnanvapaus” ovat itseasiassa ohjelman ”kulmakiviä” (VAMPO 2010, 
156). Vammaisella henkilöllä tulee olla mahdollisuus ”vaikuttaa häntä itseään koskevaan 
päätöksentekoon”(mt., 55). Samoin ”oman tahdon ja mielipiteen ilmaiseminen” nähdään 
keskeisenä yhteiskunnallisen vaikuttamisen osa-alueena (mt., 55). Itsemääräämisoikeus 
”koskee … myös asumispalveluryhmissä ja laitoksissa asuvia” (mt., 57). Itsemääräämis-
oikeus on osa myös kuulluksi tulemista. Se liittyy muun muassa vammaisten henkilöiden 
oikeuteen valita kotikuntansa sekä itsemääräämisoikeutta rajaavien toimenpiteiden selke-
ämmän sääntelypohjan luomiseen. Yksilön vapaus liikkua ja valita asuinpaikkansa linkit-
tyy erityisesti kansalaisoikeuksiin ja EU:n perusvapauksiin. Itsemääräämisoikeuden no-
jalla ”jokainen voi suunnitella elämäänsä siten, että se parhaiten vastaa hänen… tarpeita” 
(mt., 34). Myös esimerkiksi ”oikeus omaan kulttuuriin ja Suomen virallisten kielten käyt-
töön… ovat oleellinen osa yksilön itsemääräämisoikeutta ja valinnanvapautta” (mt., 157). 
Esimerkiksi vaikeavammaisen muutto lapsuudenkodista vaatii ”yhteistyötä vammaisen 
nuoren” kanssa (mt., 35). Toisaalta ”oikeus osallistua omaa terveyttä tai hoitoa koskevaan 
päätöksentekoon” ymmärretään toimivan terveydenhuollon edellytyksenä (mt., 101). It-
semääräämisoikeutta tulee ohjelman mukaan vahvistaa. Itsemääräämisoikeuteen liittyviä 
toimenpiteitä pidetään ohjelmassa yhteiskuntakehitystä suuntaavina toimenpiteinä esteet-
tömyyteen ja asennevaikuttamiseen liittyvien toimenpiteiden ohella. Kotikuntalain muu-
tosta pidetään yhtenä keskeisenä itsemääräämisoikeutta edistävänä toimenpiteenä liikku-
misen ja asuinpaikanvalinnan lähtökohdista. Tavoitteena on myös, että ”vammaisten hen-
kilöiden on yhä useammin mahdollista valita liikkumismuodoksi eri kulkumuotoja, myös 
joukkoliikenne” (mt., 70). (mt., 2010, 18, 32, 34, 39, 68–70, 101, 156–157.) 
 
Valtioneuvoston periaatepäätöksessä nimenomaan itsemääräämisoikeuden kunnioittami-
nen mainitaan yhtenä päätöksen tavoitteista. Kehitysvammaisten itsemääräämisoikeutta 
suhteessa heidän asumiseensa pystytään periaatepäätöksen mukaan lisäämään esimer-
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kiksi ”tiedottamalla heille heidän oikeuksistaan” (STM 2012a, 12). Lisäksi kehitysvam-
maisen tulee lähtökohtaisesti osallistua itse palveluidensa ja muuttonsa suunnitteluun. 
Kehitysvammaista koskevassa päätöksenteossa tulee hyödyntää tarvittaessa erilaisia 
kommunikaatiokeinoja. Itsemääräämisoikeuden edistämiseksi sosiaali- ja terveydenhuol-
lossa tuleekin kehittää lainsäädännön tasolla tuetun päätöksenteon muotoja, jotta nimen-
omaan itse kehitysvammainen pääsisi ääneen. Kehitysvammaisella tulisi olla myös mah-
dollisuus tutustua ”asumisen eri vaihtoehtoihin” (STM 2012a, 12). Vammaisen ikä ja elä-
mäntilanne tulee huomioida muuttopäätöksiä tehtäessä, eikä laitoshoidon purkaminen 
merkitse niin sanottuja pakkomuuttoja. Kehitysvammaisten lasten osalta periaatepäätök-
sessä mainitaan, että ”lapsella on oikeus vaikuttaa itseään koskeviin asioihin vammasta 
huolimatta” (mt., 13). (mt., 10–13, 15.) 
 
Valviran valvontaohjelmassa korostetaan itsemääräämisoikeutta ja vammaisen ”henkilön 
omien valintojen sekä päätösten” (Valvira 2012, 10) tukemista kehitysvammaista koske-
van päätöksenteon lähtökohtana. Vammaisen tulee saada ohjelman mukaan valita itse 
”asuinmuoto, asuinpaikka ja kumppani” (mt., 10). Asiakkaan kuuleminen eli mielipiteen 
huomioiminen häntä koskevissa asumispäätöksissä nähdään tärkeänä. Valvontaohjelman 
mukaan muun muassa ”kotikunnan ulkopuolelle siirtymisen tulisi pääsääntöisesti perus-
tua asiakkaan omaan toiveeseen” (mt., 15). Toisaalta vammaisen tulisi voida kalustaa 
asuntonsa ”sellaiseksi kuin haluaa” (mt., 23). (mt., 10, 13–15, 23.) 
5.3.2 Kehitysvammaisen läheiset ja ammattilaiset päätöksenteossa 
Kehitysvammaisten läheiset ja kehitysvamma-alan ammattilaiset saavat asiakirjoissa jon-
kin verran tilaa kehitysvammaisen elämää koskevien päätöstentekijöinä, vaikka ratkaise-
vin rooli päätöksenteossa tulisikin olla kehitysvammaisella itsellään. Asiakirjat eivät 
kiellä sitä, että kaikki kehitysvammaiset eivät kognitiivisten kykyjensä erityisominai-
suuksien vuoksi kykene tekemään itse elämäänsä koskevia päätöksiä. 
 
VAMPO:ssa läheisten ja ammattilaisten rooli vammaisia koskevassa päätöksenteossa nä-
kyy erityisesti lauseissa, joissa puhutaan myös vammaisen omasta oikeudesta osallistua 
elämäänsä koskevien päätösten tekoon. Ohjelman mukaan esimerkiksi henkilön oman 
elämän suunnittelun tulee toteutua niin, ”että se parhaiten vastaa hänen ja hänen läheis-
tensä tarpeita ja toiveita kunakin ikäkautena” (VAMPO 2010, 34). Toisaalta vaikeavam-
maisen lapsuudenkodista muutto ”vaatii… hyvää yhteistyötä vammaisen nuoren, hänen 
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läheistensä ja tarpeellisista palveluista vastaavien tahojen kesken”. Ohjelmassa siis tun-
nustetaan muiden ihmisten tarpeellisuus vammaisia koskevissa päätöksissä joissakin ti-
lanteissa. (VAMPO 2010, 34–35.) 
 
VAMPO tunnustaa niin sanotun tuetun päätöksenteon mahdollisuutena noudattaa vam-
maisen henkilön tahtoa, jos hänellä ei ole ”voimavaroja… oman tahdon ilmaisemiseen” 
(mt., 56). Tuetulla päätöksenteolla tarkoitetaan henkilön ”oman mielipiteen ja oman tah-
don esille tulemista” toisten ihmisten tuen kautta (mt., 56). Ohjelma ymmärtää myös etu-
jen valvonnan yhteiskunnallisen vaikuttamisen osa-alueena. Vanhemmat ja läheiset ovat 
lapsen puolestapuhujina, kun vammaisen lapsen itsemääräämisoikeutta ja valinnanva-
pautta toteutetaan, vaikka hänen mielipidettään kunnioitetaankin ”samoin kuin aikuisen-
kin” (mt., 157). (mt., 56–57, 157.) 
 
Valtioneuvoston periaatepäätöksessä läheisten rooli korostuu siinä, että päätöksen mu-
kaan kehitysvammaisen muuttoa koskeva muuttosuunnitelma tule tehdä ”yhdessä henki-
lön ja hänen läheistensä kanssa” (STM 2012a, 11). Päätöksessä sanotaan jopa, että ”lai-
toksesta muuttaminen edellyttää yhteisymmärrystä kehitysvammaisen ja hänen läheis-
tensä kanssa” (mt., 14). Muuttosuunnitelman tekemiseen osallistuvat myös kehitysvam-
maisen palveluista vastaavat henkilöt. Jos kehitysvammainen ”ei pysty edes tuetusti osal-
listumaan palveluidensa suunnitteluun”, voidaan suunnittelussa käyttää ”henkilön hyvin 
tuntevaa edustajaa” (mt., 12). (mt., 11–12, 14.) 
 
Valviran valvontaohjelmassa läheiset määrittyvät ensisijassa lähinnä kehitysvammaista 
koskevan päätöksenteon täydentäjiksi. Ohjelman mukaan kehitysvammaisen läheiset 
osallistuvat asumisratkaisun tekemiseen kehitysvammaisen tarpeen mukaan. Läheiset 
mainitaan keskeisenä apuna henkilön tahdon selvittämisessä tilanteissa, joissa ”henkilö 
ei pysty ilmaisemaan mielipidettään” (Valvira 2012, 14). Läheisten osallistuminen palve-
luiden ”suunnitteluun, toteutukseen ja arviointiin” nähdään toisaalta keskeisenä osana 
asiakaslähtöistä toimintaa (mt., 16). (mt., 13–14, 16, 25.) 
 
Valvontaohjelmassa kehitysvamma-alan ammattilaisten roolista on säädetty varsin yksi-
tyiskohtaisesti, koska ohjelma on tehty valvomaan ja ohjaamaan ympärivuorokautisen 
asumisen yksiköiden toimintaa. Valvontaohjelmassa korostetaan, että ”asiakkaan palve-
lutarpeen arviointi perustuu luotettavalla mittarilla tehtyyn toimintakyvyn arviointiin” 
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(Valvira 2012, 25). Toisin sanoen asiakkaan toimintakyvyn arvioinnissa pyritään objek-
tiivisuuteen. Valvonta ohjelmassa korostetaan sosiaalihuollon asiakaslain seitsemännen 
pykälän mukaisen palvelusuunnitelman olemassa olon merkitystä. Ohjelman mukaan 
”suunnitelmassa tulisi nimetä asukkaan palvelukokonaisuudesta vastaava kunnan sosiaa-
lityöntekijä” (mt., 26). Suunnitelma on sosiaalitoimen laatima, mutta sitä laadittaessa on 
”otettava huomioon asiakkaan oma mielipide” ja asiakkaan etu (mt., 14). Valvontaohjel-
massa korostetaan, että moniammatillisen työryhmän käyttäminen asiakkaan tarvitse-
mien palveluiden turvaamiseksi voi olla perusteltua. Myös erikoissairaanhoidon asian-
tuntija-apu voi olla hyödyllistä. Kehitysvammaisten kohdalla erityisesti kehitysvamma-
lain mukaiset kuntoutuskeskukset ja poliklinikat antavat tarvittaessa asiantuntija-apua. 
(mt., 14, 25–26.) 
 
Valviran ohjelma pitää lähtökohtanaan sitä, että kunnat pyrkivät tarjoamaan asiakkaille 
sellaisia asumisyksiköitä, joissa he voivat asua niin kauan kuin tarvitsevat yksikön tarjo-
amia palveluita. Kehitysvammaisille laaditaan kehitysvammalainmukaiset erityishuolto-
ohjelmat, jossa mainitaan kehitysvammaisen henkilön tarvitsemat palvelut mukaan lu-
kien asumisen järjestäminen. Aluehallintovirasto voi määrätä ohjelman oikaistavaksi 
osittain tai kokonaan, ”jos henkilö itse tai hänen huoltajansa tai muu edunvalvojansa 
taikka sosiaalihuoltolain 6 § 1 momentissa tarkoitettu kunnan määräämä monijäseninen 
toimielin katsoo, ettei ohjelma ole tarkoituksenmukainen” (mt., 26). Vastoin tahtoa an-
nettavaa erityishuoltoa koskevista päätöksistä voi valittaa hallinto-oikeuteen. (mt., 14, 
26–27.) 
 
Kehitysvammaiset tekevät lähtökohtaisesti asumiseensa liittyvät päätökset itse. Kuiten-
kin myös kehitysvammaisten lähiympäristön rooli rakentuu suuremmaksi kuin kehitys-
vamma-alan ammattilaisten. Mikäli kehitysvammainen ei pysty tekemään itse päätöksiä, 
joku kehitysvammaisen hyvin tunteva henkilö vaikuttaa niihin eniten. Tämä henkilö voi 
periaatteessa olla joko kehitysvammaisen lähiympäristöstä tai jostakin palveluista vastaa-
vien viranomaisten organisaatiosta. Todennäköisemmin kyseeseen tulee kuitenkin lähei-
nen, koska päätökset tulee tehdä ”yhteisymmärryksessä kehitysvammaisen ja hänen lä-
heistensä kanssa” (STM 2012a, 12, 14). Sosiaalihuollon ja terveydenhuollon ammattilai-
siksi kehitysvammaisen asumisratkaisua koskevassa päätöksenteossa määrittyvät kunnal-
lisesta sosiaalihuollosta vastaava sosiaalityöntekijä sekä tarvittaessa kehitysvammalain 
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mukaisten kuntoutuskeskusten ja poliklinikoiden asiantuntijat ja lisäksi henkilön erikois-
sairaanhoidon toteuttajat. Kunnat osoittavat asumisyksiköt, mutta henkilöä itseään ja hä-
nen läheisiään tulisi kuulla. Toisaalta asumisyksiköiden on tullut määritellä tarkasti asu-
kasvalintojensa kriteerit, joten nekin vaikuttavat päätökseen. Päätös syntyy siis tilantee-
seen liittyvien henkilöiden ja reunaehtojen vuorovaikutuksessa, ja tilannekohtaisesti eri 
osatekijät saavat eri vahvuisen päätäntävallan. 
5.3.3 Yhteenvetoa: Kehitysvammaisten, heidän läheistensä ja palveluista vastaa-
vien tahojen yhteistyössä muotoutuvat päätökset 
Kehitysvammaisten itsemääräämisoikeus toteutuu aineistoni mukaan sekä itsenäisesti 
että muiden ihmisten tukemana. Asiakirjat tunnistavat tuetun päätöksenteon kehitysvam-
maisten päätöksenteon muotona, kun päätöksenteko ei ole täysin itsenäisesti mahdollista. 
Kuitenkin myös kehitysvammaisen läheisillä ja kehitysvamma-alan ammattilaisilla on 
valta vaikuttaa kehitysvammaista henkilöä koskeviin päätöksiin. (esim. STM 2012a, 11–
12; Valvira 10, 14, 16, 26; VAMPO 34, 55–56.) 
 
Itsemääräämisoikeuden toteutuminen ymmärretään tutkimusaineistossa merkittävänä ta-
voitteena koko yhteiskunnan näkökulmasta. Itsemääräämisoikeuden turvaamista kuva-
taan yhteiskunnan kehityksen suunnan määrittymisen kannalta erityisen keskeisenä vam-
maispoliittisen toiminnan osa-alueena. Näin ollen itsemääräämisoikeuden toteutuminen 
kuvaa tutkimusaineistoni mukaan vammaisten kannalta tasa-arvoista ja oikeudenmu-
kaista yhteiskuntaa. Itsemääräämisoikeuden tulisi aineistossa vallitsevan käsityksen mu-
kaisesti kuulua tasaveroisesti kaikille kansalaisille vammaisuudesta riippumatta. (esim. 
VAMPO 18; 32; ks. Saarenpää 2010, 83–86.) 
 
Tutkimusaineistossani kehitysvammaisen mahdollisuus esittää omia mielipiteitä ja elä-
mänvalintoja ja toimia niiden mukaan näyttäytyy perustavanlaatuisena. Vammaisen mah-
dollisuus itsemääräämisoikeuden toteuttamiseen mainitaan aineistossani suoranaisena ta-
voitteena. Erityisen tärkeänä mainitaan mahdollisuus oman kotikunnan valitsemiseen. 
Laitoshoidon purkamista ei siis toteuteta aineiston valossa varsinaisesti laitosten tyhjen-
tämisen vuoksi, vaan yksilöllisten toiveiden ja elämän olosuhteiden huomioiminen on 
tärkeää. Itsemääräämisoikeuden näkökulmasta tämä tarkoittaa sisäisten ja ulkoisten va-
pauksien huomioimista, yksilön kompetenssin tunnustamista sekä päätösvallan ja tiedon 
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antamista yksilölle. Toisaalta yksilön kehittyminen ylipäätään itsemääräytyväksi henki-
löksi edellyttää vuorovaikutusta muiden ihmisten kanssa. Lähiympäristö määrittyy siis 
keskeiseksi osaksi itsemääräytyvyyden kehittymistä. (STM 12–13; Valvira 10, VAMPO 
18, 121, 156; ks. Saarenpää 2010; Siljander 2002, 34–35.)  
 
Kehitysvammaiset henkilöt määrittyvät aineistossani lähtökohtaisesti autenttisiksi ja 
kompetenteiksi henkilöiksi, jotka kykenevät vaikuttamaan itseään koskeviin päätöksiin. 
Autenttisina henkilöinä kehitysvammaisilla on omia käsityksiä ja arvostuksia sekä kykyjä 
perustella niitä. Kompetenssin näkökulmasta kehitysvammaiset ohjaavat itse omaa toi-
mintaansa, tavoitteitaan ja halujaan. Aineistossa henkilön oikeus tulla kuulluksi itseä kos-
kevissa asioissa korostuu erityisesti. Erilaisten kommunikaatiokeinojen käyttö ei sulje 
mahdollisuutta kuulluksi tulemisessa Tutkimusaineistossa kehitysvammaisten kykyä 
päätösten tekemiseen ja toiminnan ohjaamiseen ei siis sidota yksilön synnynnäisiin ky-
kyihin. (STM 2012a, 11–13; Valvira 2012, 10, 23; VAMPO 2010, 18, 55, 34; ks. Rauti-
ainen 2003, 42–44.) 
 
Kehitysvammaisten mahdollinen tarve avun saamiseen itseä koskevien päätösten tekemi-
sessä tunnustetaan aineistossa. Esimerkiksi muuttoa koskeva päätös rakentuu tarvittaessa 
kehitysvammaisen, läheisten ja ammattilaisten yhteistyössä. Aineistossa puhutaan tue-
tusta päätöksenteosta mahdollisuutena vammaisten etujen ajamiseen tilanteissa, joissa 
oman tahdon ilmaisemiseen ei ole kykyjä tai voimavaroja. Tuetussa päätöksenteossa ke-
hitysvammaisen mielipide tuodaan ilmi toisen henkilön kautta. Aineiston mukaan tällai-
sen henkilön tulee olla kehitysvammaiselle mahdollisimman tuttu. Erityisesti läheisiä pi-
detään keskeisenä apuna itsemääräämisoikeuden toteutumisessa. Itsemääräämisoikeus 
määrittyy aineistossa paitsi oikeudeksi päättää omista oikeuksistaan myös oikeudeksi 
saada tarvitsemansa apu päätösten tekemiseen.  Itsemääräämisoikeuden lähtökohtana 
ovat kuitenkin kehitysvammaisen omat toiveet, minkä vuoksi asiantuntija- tai läheisläh-
töinen johdattelu ei edusta aineistoni mukaista toimintaa. (STM 2012a, 11–12; Valvira 
2012, 16; VAMPO 2010, 34–35, 56; ks. Rautiainen 2003, 42–44; Saarenpää 2010, 86–
90; ks. myös Kivirauma 2009.) Itsemääräämisoikeuden rajoittamiseen suhtaudutaan ai-
neistossa erityisen sensitiivisesti. Muun muassa vastoin tahtoa annettavasta erityishuol-
losta voi halutessaan valittaa hallinto-oikeuteen, ja lainsäädännön kehittämisessä pyritään 
huolellisuuteen. Itsemääräämisoikeuden rajoittaminen näyttäytyy aineistossa perusteluja 
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ja tarkkaa harkintaa vaativana asiana. (esim. STM 2012a, 12; Valvira 2012, 27; ks. Eriks-
son 2008, 171–172; Kumpuvuori 2006, 13.) 
 
Kehitysvammaisten tulee voida vaikuttaa aineiston perusteella itseään koskeviin päätök-
siin. Kuitenkin myös läheisten mielipiteiden ja ammatillisen asiantuntemuksen kunnioit-
taminen korostuu aineistossa. Kuvaan kehitysvammaisten elämää koskevien päätösten 
rakentumista seuraavassa kuviossa (Kuvio 9): 
 
Kuvio 9. Kehitysvammaisten itsemääräämisoikeuden osatekijät 
Kehitysvammaisen tulee aineistoni mukaan tehdä itseään koskevat päätökset itse. Silloin-
kin, kun henkilöllä itsellään ei ole kykyjä tai voimia tahtona ilmaisemiseen, tulisi hyö-
dyntää mahdollisuuksien mukaan tuettua päätöksentekoa. Kuitenkin lähiympäristön rooli 
kehitysvammaista koskevassa päätöksenteossa sekä kehitysvammaisten läheisten että 
palveluita toteuttavien kuntien ja työntekijöiden näkökulmasta on aineistossa merkittävä. 
Aineiston lausumien mukaan kehitysvammaista koskeva päätöksenteko tulee toteuttaa 
jopa yhteisymmärryksessä hänen läheistensä kanssa. Läheisillä ymmärretään olevan 
myös kehitysvammaisen palveluntarpeisiin vastaamisen arvioinnin ja suunnittelun kan-
nalta olennaista asiantuntemusta. Toisaalta aineistossa korostetaan myös sosiaalitoimi-
lähtöistä, luotettavaan mittariin perustuvaa palvelun tarpeiden määrittämistä. Tarpeiden 
määrittelyyn liitetään myös moniammatillisten työryhmien, erikoissairaanhoidon ja kehi-
tysvammaisten kuntoutuskeskusten hyödyntämistä. Asiantuntijoiden määrittelyvalta voi 
Kehitysvammainen Läheiset Ammattilaiset
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ulottua erityisen intiimeillekin arkielämän osa-alueille. Nimenomaan kuntien rooli ja vas-
tuu palveluiden vastaamisen tavoista määrittelemisessä tunnustetaan. Näin ollen myös 
läheisten tai ammattilaisten osuus syntyvään päätökseen voi nousta käytännössä muita 
merkittävämmäksi. (ks. Niemi 2013b, 31–34; Teittinen 2010, 168–169.) Kuitenkin ennen 
kaikkea kehitysvammaisen oman äänen kuuluminen voidaan ymmärtää aineistoni tavoit-
teena. (STM 2012a, 11–14; Valvira 2012, 10, 14, 16; VAMPO 2010, 34–35, 56, 156; ks. 
Eriksson 2008, 172.)   
5.4 Yhteiseen osallistumiseen ja toimintavalmiuksien tukemiseen perustuva toimi-
juus 
Toimijuuden toteutuminen linkittyy aineistossani sekä itsemääräämisoikeuden toteutumi-
seen että lähiympäristön ominaisuuksiin. Tarkastelen toimijuutta kuitenkin erillisenä ana-
lyysinalueena, koska sen hahmotan sen toteutumisen yksilön toimintavalmiuksien ja nii-
den vahvistamisen ja tukemisen näkökulmista. Toimintavalmiuksien ohella keskeisiä läh-
tökohtia toimijuuden tarkastelemiselle ovat olleet kehitysvammahuollon tukipalvelupa-
radigma ja hoivan toteutuminen hoivan etiikan näkökulmasta (ks. Julkunen 2006, 39–40; 
Nussbaum 2006, 98–103; 155–223; Saloviita 2006, 128). 
5.4.1 Kehitysvammainen itsenäisenä toimijana 
Kehitysvammaisen korostetaan asiakirjoissa olevan oikeutettu mahdollisimman tavalli-
sena ymmärrettyyn toimijuuteen. Kehitysvammainen henkilö rakentuu asiakirjoissa lä-
hiympäristössään asuvaksi ja mahdollisimman pitkälle yleispalveluita hyödyntäväksi 
kansalaiseksi. 
 
VAMPO:n mukaan vammaisen henkilön toimijuuden sisältö esimerkiksi vanhempana ra-
kentuu ”hänen kykyjensä – ei hänen vammaisuutensa perusteella” (VAMPO 2010, 35). 
Toimijana vammaisella on oikeus ”vaikuttaa sekä omaan elämäänsä että yhteisönsä ja 
yhteiskunnan kehittämiseen” (mt., 166). Arjen tasolla esimerkiksi ”parisuhteen solmimi-
nen, perheen perustaminen ja vanhemmuus” (mt., 33) voidaan nähdä vammaisen oikeu-
tena siinä missä muidenkin. Ohjelman mukaan ”…vammaisten ihmisten sukupuolineut-
raali kohtelu” rajoittaa ”elämänkaaren mukaisten” kehitystehtävien kuten perheen perus-
tamisen toteutumista (mt., 32–33). Toisaalta yksilöllisyys määrittyy kuitenkin yhtenä oh-
jelman kulmakivenä. Ohjelmassa mainitaankin ”moniperustaisen syrjinnän riski” niiden 
vammaisten kohdalla, jotka kuuluvat seksuaalivähemmistöihin tai ovat lapsia tai iäkkäitä 
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(mt., 126). Ohjelmassa korostuu myös tarvittavien viestintämenetelmien saavutettavuus 
vammaisten toimijuuden mahdollistumiselle.  Keskeinen toimenpide onkin tieto- ja vies-
tintäjärjestelmien saatavuuden ja esteettömyyden edistäminen. (VAMPO 2010, 32–33, 
35, 50, 126–127, 156–157.)  
 
Vammaisten osallistuminen yhdessä muiden kanssa koetaan tärkeänä. ”Yhteisöllisyys on 
yhteiskunnan peruspilareita” (mt., 121) ohjelman mukaan, mikä tarkoittaa vammaisten 
”tavanomaista kanssakäymistä” (mt., 121) muiden kanssa erityisistä palveluntarpeista 
riippumatta. Vammaisilla on yhteisönsä jäseninä oikeus osallistua yhteisön ”toimintaan 
eri ikäkausina yhdenvertaisesti muiden kanssa” (mt., 56). Esimerkiksi lähiympäristössä 
tapahtuvan koulunkäynnin myötä ”sosiaaliset suhteet omaan yhteisöön vahvistuvat” (mt., 
78). Toisaalta terveydenhuollon palvelut kuuluvat kansalaisoikeutena vammaisille siinä 
missä muillekin. Myös työ nähdään keskeisenä osana yksilön toimijuutta. ”Työ tarjoaa… 
mahdollisuuden rakentaa omaa hyvinvointia, torjua köyhyyttä ja syrjäytymistä” (mt., 90) 
sekä ”vaikuttaa elintasoonsa ja vahvistaa yhteiskunnallista osallisuuttaan” (mt., 89). Sa-
moin vammaisen tulee voida osallistua ”kunnalliseen ja valtakunnalliseen poliittiseen 
päätöksentekoon yhdenvertaisesti muiden kansalaisten kanssa” (mt., 56). Vammaiset 
henkilöt nähdään ohjelmassa itseasiassa yhtenä sen täytäntöönpanon valvojajoukkona ja 
kunnalliset vammaisneuvostot koetaan alueellisina voimavaroina.  Osallistuminen yh-
dessä muiden kanssa eri elämän osa-alueilla on siis keskinen osa vammaisten toimijuutta. 
(mt., 56, 78, 89–90, 100, 121, 152, 167.) 
 
Vammaisilla tulisi ohjelman mukaan olla mahdollisuus toteuttaa toimijuuttaan erityisesti 
kulttuurintekijöinä ja tuottajina yhdenvertaisesti muiden ihmisten kanssa. Toisaalta vam-
maisia henkilöitä pidetään vammaisuuden parhaimpina asiantuntijoina, joilta itseltään tu-
lisi kerätä tietoa ”ihmis- ja perusoikeuksien toteutumisesta käytännössä, elinolosuhteista 
ja elämänlaadusta” (mt., 134). Vammaiset voivat siis olla mukana tuottamassa yhteiskun-
nan kannalta olennaista tietoa siinä missä muutkin. (mt., 122, 134.) 
 
Valtioneuvoston periaatepäätöksessä vammaisten henkilöiden tukeminen perustuu vam-
maisten mahdollisuuksiin ”elää ja osallistua yhteisössä muiden kansalaisten tavoin” 
(STM 2012a, 10). Periaatepäätöksessä on korostettu oikeutta sekä toimia lähiympäris-
tössä että saada toimintaan tarvittavaa tukea. (mt., 10.) Valviran valvontaohjelma puoles-
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taan korostaa kehitysvammaisen henkilön omaa tahtoa toimijuuden tukemisen lähtökoh-
tana. Vammaisen henkilön tulee voida ”viettää mahdollisimman itsenäistä elämää siten 
kuin itse haluaa… elämäntilanteensa ja -vaiheensa mukaan” (VALVIRA 2012, 14). Asi-
akkaalla tulee olla mahdollisuus vuorovaikutukseen sekä yksikössä että sen ulkopuolella 
asuvien ihmisten kanssa. Toimintayksiköiden tulee edistää henkilön sosiaalisten suhtei-
den pysymistä ja uusien suhteiden solmimista sekä myös yksiköiden ulkopuoliseen toi-
mintaan osallistumista. Toisaalta myös asiakkaan läheisten kanssa tulee tehdä yhteistyötä, 
ja näillä tulee olla ”mahdollisuuksia osallistua yksikössä järjestettävään yhteisölliseen toi-
mintaan” (mt., 16). Asiakkaan tulee voida myös liikkua ympäristössään tahtonsa mukaan. 
Ohjelma korostaa myös asumisyksiköiden yhteistyötä kuntien ja kuntayhtymien eri sek-
toreiden kuten sosiaali- ja terveystoimen ja kulttuuri- ja vapaa-aikapalveluiden kanssa.  
(mt., 13–14, 16, 29.) 
 
Valvontaohjelma korostaa kehitysvammaisten yksilöllisyyden huomioimista asumisyksi-
köissä. Ohjelmassa on huomioitu, että ”saman vammaisryhmän sisällä… on hyvin erita-
soisia ja erilaista apua tarvitsevia ihmisiä, joiden palvelutarpeita ei voida käsitellä samalla 
tavoin” (mt., 8). Kehitysvammaiset mainitaan ohjelmassa esimerkkinä heterogeenisestä 
vammaisryhmästä. Valvontaohjelma korostaa vamman laadun mukaisen kohtelun sijaan 
kaikkien vammaisten yhdenvertaista kohtelua. Siten tarjottava apu tulee suunnitella yk-
silöllisesti ja tarvelähtöisesti. Toisaalta esimerkiksi raha-asiat, ruokailu ja liikkuminen 
ovat lähtökohtaisesti vammaisen itsensä päätettävissä. Samoin vammaisten lasten tarpei-
siin tulee voida vastata nimenomaan lapsuuteen ja nuoruuteen liittyvän asiantuntemuksen 
kautta. Ohjelman mukaan ”asiakkaiden elämänlaatu voi… kärsiä, jos saman yksikön asi-
akkailla on hyvin erilaiset, jopa ristiriitaiset tarpeet ja elämäntavat” (mt., 14). (mt., 6, 8–
9, 13–14, 16, 18, 27–29.)  
5.4.2 Erityinen tuki kehitysvammaisen toimijuuden tukena 
Kehitysvammaisten tuen tarpeita toimijuudessa ei vähätellä asiakirjoissa, vaikka itsenäi-
nen toimijuus näyttäytyykin tavoiteltavana. Asiakirjoissa korostuu myös kehitysvam-
maisten oikeus saada tarvitsemansa palvelut. 
 
VAMPO erittelee monenlaisia erityispalveluita vammaisten tukemiseksi, kun palvelun-
tarpeeseen ei kyetä vastaamaan yleispalveluissa. Yksilölliset ja asiakaslähtöiset erityis-
palvelut nähdään ohjelmassa yhteiskunnallisen osallisuuden varmistajina. Niitä ”ei 
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yleensä ole mahdollista korvata muilla palveluilla”, ja ne ”luovat edellytykset perusoi-
keuksien toteutumiselle ja vammaisten henkilöiden oikeudenmukaiselle yhteiskunnalli-
selle asemalle” (VAMPO 2010, 162). Vammaisen tulisi voida saada yksilöllisesti apua 
tai tukea esimerkiksi liikennepalveluiden käyttämiseen, yksilölliseen asumiseen, vam-
maansa liittyvien ongelmien käsittelyyn yksin tai esimerkiksi kumppanin kanssa ja lap-
suudenkodista muuttamiseen sekä kriisitilanteisiin liittyen. Erityiset palvelut nähdään tar-
peellisina silloin, kun ”yleiset palvelut, yhteiskunnan esteettömyys ja saavutettavuus eivät 
riitä vastaamaan vammaisen henkilön tarpeisiin” (mt., 35). Erityispalvelut voivat olla pal-
veluita, välineitä, laitteita tai tukitoimia. Moderni tieto- ja viestintätekniikka mainitaan 
keskeisenä tuen tarjoamisen välineenä. Vammaisten teknisten palveluiden käytön val-
miuksien kehittäminen esitetäänkin ohjelmassa keskeisenä toimenpiteenä kuin myös vai-
keavammaisten kuljetuspalvelun oikeuden toteutumisen varmistaminen liikkumisen 
mahdollistamiseksi. Myös henkilökohtaisen avun ja palvelusuunnittelun toteutumista 
kunnissa korostetaan. (mt., 30, 31, 33, 35, 47, 50, 56, 69, 153, 161–162.) 
 
Toimijuuden tukemisessa keskeinen rooli on VAMPO:n valossa koululla. Koulun merki-
tys erityistä tukea tarvitsevien oppilaiden tukemisessa lähtee jo oppilaan tarpeiden tun-
nistamisesta. Toisaalta erityisen tuen laadukkaan tarjoamisen edellytyksenä erityisesti 
ala- ja yläkoulussa on ”koulun ja lapsen vanhempien hyvä yhteistyö” (mt., 80). Erityinen 
tuki koulussa tarkoittaa toimintavalmiuksien lisäämistä esimerkiksi itseilmaisua tukevien 
kommunikaatiomuotojen oppimista helpottavien mukautustoimien kautta. Esimerkiksi 
teknologiaan liittyvät luku- ja kirjoitusohjelmat sekä yksilölliset palvelut ja tuki ovat kes-
keisiä. Tukipalveluita kuten henkilökohtaista apua tulee voida saada myös lukiossa. Vam-
mainen nuori voi tarvita ohjausta erityisesti ”perusopetuksen ja toisen asteen opiskelun 
nivelvaiheen yli” (mt., 80). Opinto- ja ammatinvalinnanohjaus ovat keskeisiä tukitoimia 
koulutukseen ja työelämään hakeutumisessa. Toisaalta ammatillisen koulutuksen tulee 
tarjota valmiuksia vastata ”nykyaikaisen työelämän vaatimuksiin” (mt., 80). (mt., 79–80, 
82–84, 86.) 
 
Myös työelämässä toimiminen voi edellyttää vammaisten elämässä erityisiä tukimuotoja. 
VAMPO:n mukaan ylipäätään työelämään pääseminen voi vaatia ammatinvalinnanoh-
jausta ja -neuvontaa sekä aktiivista tukea. Työllistyminen voi olla tuettua. Toisaalta työs-
kentelyn onnistuminen voi vaatia yksilöllisiä mukautustoimia ja palveluita, apuvälineitä 
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ja henkilökohtaista apua. Myös työelämässä jaksamisen ja pysymisen tukeminen on tär-
keää. Tarpeen mukaan ja oikea-aikaisesti toteutettu ammatillinen kuntoutus ”vahvistaa 
vammaisen henkilön yhteiskunnallista osallisuutta ja edistää taloudellisesti kestävän 
vammaispolitiikan toteutumista” (VAMPO 2010, 92). (mt., 89, 91–92.) 
 
Terveydenhuolto ymmärretään merkittävänä omatoimisuuden ja elämän mielekkyyden 
lisääjänä. VAMPO:n mukaan jokaisella on oikeus tarvitsemiinsa palveluihin ja hoitoon. 
Kuntoutus ymmärretään keinona ”edistää ja vahvistaa vammaisten henkilöiden omatoi-
misuutta kaikkina ikäkausina” (mt., 98). Lääkinnällinen kuntoutus nähdään erityisenä 
muuta kuntoutusta täydentävänä toimena. Toisaalta vammainen tarvitsee saadakseen ni-
menomaan tarvitsemansa palvelut ”kuntoutuksen yhdyshenkilöä tai palveluohjausta” 
(mt., 99). Apuvälineiden tarpeen mainitaan kasvavan myös vammaisten ikääntyessä ja 
teknologian mahdollisuuksien kehittyessä. Kehitysvammainen henkilö mainitaan esi-
merkkinä asiakkaasta, joka ”saattaa tarvita henkilökohtaista apua ja tukea sekä selkeää 
informaatiota ja riittävän pitkiä vastaanottoaikoja kommunikaation toimivuuden varmis-
tamiseksi” (mt., 101). Terveydenhuollon ja kuntoutuksen lähtökohtana ovat yksilölliset 
tarpeet. Vammaisten työssä jaksamisen edistäminen ja kuntoutustarpeen tunnistaminen 
mainitaan erityisenä toimenpiteenä. (mt., 98–102, 105.)  
 
Koulun, työelämän ja terveydenhuollon ohella myös vapaa-aika ymmärretään elämän 
osa-alueena, jolla vammaiset ovat oikeutettuja erityiseen tukeen. Tarvittavien kommuni-
kaatiokeinojen saatavuus ajankohdasta riippumatta on olennaista. Toisaalta vammaisten 
näkökulmasta asiantunteva liikunnanohjaus ja mukautustoimet ja erityispalvelut liikun-
tapalveluissa ovat tärkeitä liikuntamuotojen yksilöllisen soveltuvuuden mahdollistajia. 
VAMPO:ssa pohditaan ”positiivisen erityiskohtelun kriteerien” laatimisen aiheellisuutta 
erityisesti työmarkkinoiden yhdenvertaistamisen näkökulmasta (mt., 127). Toisaalta tur-
vallisuuden varmistamisessa korostetaan tarvittaessa ”positiivisia erityistoimia” (mt., 
116) eli ennaltaehkäiseviä ja mukautettuja keinoja. Positiivista erityiskohtelua eri elämän 
osa-alueilla korostetaan ohjelman eri osissa, ja myös erityisen järjestämisvelvollisuuden 
alaiset palvelut ja vammaisten subjektiivinen oikeus niihin mainitaan. Siksi erityinen koh-
telu vammaisten toimijuutta rakentavana elementtinä on VAMPO:n kautta perustelta-
vissa. Kuntien talous tulisikin organisoida niin, että sekä erityisen järjestämisvelvollisuu-
den alaiset että määrärahasidonnaiset vammaispalvelut saataisiin järjestettyä yhteiskun-
nallisen vastuun toteutumiseksi. (mt., 121, 116, 127, 153–154.)  
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Valtioneuvoston periaatepäätöksen mukaan riittävä tuki antaa vammaisille mahdollisuu-
den osallistuvaan kansalaisuuteen. Täten erityinen tuki itseasiassa mahdollistaa kehitys-
vammaisen tavallisen toimijuuden. Kehitysvammaisen tarvitsema erityinen tuki linkittyy 
erityisesti saatavilla olevaan henkilökohtaiseen apuun, kotipalveluun, apuvälinepalvelui-
hin ja omaishoidon tukeen. Päätöksen mukaan myös terveyspalvelut voidaan järjestää 
tarpeiden mukaan räätälöidysti. Toisaalta laitoksesta muuttavalla kehitysvammaisella on 
oikeus muuttovalmennukseen eli tehostettuun tukeen sekä ennen muuttoa että sen jäl-
keen. Kotikunnan, laitoksen ja tulevan asumispalvelun tuottajan tulee yhteistyössä var-
mistaa, että kehitysvammainen saa tarvitsemiinsa sosiaalietuisuuksiin ja niiden hakemi-
seen ohjausta. Samaten asiakasmaksut tulee määritellä niin, että niistä ei aiheudu kehitys-
vammaisille jatkuvaa toimeentulotuen asiakkuutta. Erityinen tuki tulee saada kehitys-
vammaisen iästä riippumatta lähipalveluna. (STM 2012a, 10, 12–14.) 
 
Valviran valvontaohjelma painottaa asumisyksiköiden henkilökunnan ammattitaitoisuu-
den merkitystä. Henkilökuntaa on oltava asukkaiden määrään ja palveluntarpeisiin näh-
den riittävästi. Toisaalta esimerkiksi ruoan laatuun ja lääkehoitoon voidaan vaikuttaa ta-
pauskohtaisesti kehitysvammaisen oman edun turvaamiseksi. (Valvira 2012, 14–15, 29–
30.) 
5.4.3 Yhteenvetoa: Kehitysvammainen osallistuvana toimijana lähiympäristössään 
Kehitysvammaisen toimijuus lähiympäristössään rakentuu asiakirjoissa yhtäältä itse-
näiseksi ja toisaalta tarvitsemaansa tukea ansaitsevaksi. Asiakirjoissa korostetaan sekä 
oikeutta yleispalveluihin että mahdollisuutta erityisiin palveluihin. Kehitysvammaiset 
nähdään asiakirjoissa ideaalisesti mahdollisimman itsenäisinä ja ikätasonsa mukaisesti 
keskimääräisesti toimivina kansalaisina.  Kehitysvammaisen saama erityinen tuki ei tee 
hänestä epänormaalia kansalaista. Erityisen tuen avulla pikemminkin mahdollistetaan ta-
vallisen kansalaisuuden ja toimijuuden toteutuminen. (STM 2012a, 10; Valvira 2012, 14; 
VAMPO 35, 89, 121.) 
 
Kehitysvammaisten toimijuus kiinnittyy aineistossa erityisesti osallistumiseen luonnolli-
sessa lähiympäristössä itse asetettujen päämäärien mukaan (STM 2012a, 10; Valvira 
2012, 16; VAMPO 2010, 56, 78, 121; ks. Bandura 2001, 6-11; Hokkanen 2013, 60). Toi-
mijuus kytkeytyy kuitenkin itse asetettujen päämäärien ohella niiden mukaisen elämän 
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toteuttamisvalmiuksiin. Toimijuuden tarkastelu toimintavalmiuksien näkökulmasta poh-
jautuu tutkimuksessani hoivan etiikkaan ja Martha Nussbaumin ajatteluun. Toimintaval-
miuksien tukeminen perustuu asiakirjoissa yksilölliseen tuentarpeen arviointiin. Aineis-
tossa varotaan erilaisiin tuentarpeisiin vastaamista samalla tavalla. (Valvira 2012, 14, 29; 
ks. Nussbaum 2006, 98–103, 155–223; Tedre 2007, 114.) 
 
Lähiympäristön rooli toimintavalmiuksien lisäämisen näkökulmasta on keskeinen. Lä-
hiympäristön vastuu toimintavalmiuksien luomisesta määrittyy aineistossa myös toimi-
juuden näkökulmasta tukipalveluparadigmalle keskeisistä lähtökohdista. Ympäristöltä 
saatava tuki määrittyy välineeksi yksilöllisten päämäärien saavuttamiseen. Esimerkiksi 
tieto- ja viestintätekniikan tulisi olla vammaisten saatavilla esteettömästi. Toisaalta ym-
päristön toimintamallit kuten sukupuolineutraali kohtelu voivat luoda vammaisten toi-
minnalle rajoitteita, jos sukupuolta ja seksuaalisuutta ei käsitellä vammaisten elämään 
kuuluvina asioina. Tällöin sukupuolen ja seksuaalisuuden kysymykset voivat aiheuttaa 
vammaisissa erityisen paljon hämmennystä. Lähiympäristön tehtävänä on kaventaa yksi-
lökohtaisten toimintavalmiuksien eroja erityispalveluilla silloin, kun yksilö ei kykene to-
teuttamaan toimijuuttaan ilman tukea. Erityisiä palveluita voidaan toteuttaa esimerkiksi 
asumisympäristössä ja sen läheisyydessä, koulussa ja työelämässä. Erityisten tukitoimien 
tarkoituksena on toimijuuden yhtäläinen mahdollistuminen kaikille. Lähtökohtana on, 
ettei lähiympäristö sysää ketään syrjään vammaisuuden perusteella. (VAMPO 35, 50, 77, 
127, 162; ks. Hokkanen 2013, 61–62; Jyrkämä 2007, 206–207; Sen 2010, 253, 258–260; 
Seppälä 2010, 196–197; Tedre 2007, 106, 114.) 
 
Lääketieteellinen ja kuntoutuksellinen tuki mainitaan aineistossa tärkeinä elementteinä 
kehitysvammaisten toimijuudelle. Kuntoutuksella voidaan lisätä vammaisen itsenäistä 
suoriutumista elämässä. Toisaalta lääketieteellisesti todettujen rajoitteiden huomioiminen 
esimerkiksi terveydenhuollon toteuttamisessa on potilaan oikeuksien toteutumisen kan-
nalta keskeistä. Kehitysvammaiset mainitaan esimerkkinä erityistä huomiota kaipaavasta 
asiakasryhmästä. Oikeus tarvittavaan hoivaan voidaan ymmärtää hoivan etiikan mu-
kaiseksi, jolloin mahdollisuus toiselta saatavan hoivan tarvitsemiseen määrittyy kaikkien 
ihmisten ominaisuudeksi (VAMPO 2010, 98, 101; ks. Tedre 2007, 104, 114: Williams 
2001, 6, 17–18, 20–23). 
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Hoivan etiikan näkökulmasta huolimatta aineistossa korostuu myös uusliberalistisen kä-
sityksen mukainen inkluusiotulkinta. Toimeentulo omilla ansioilla ymmärretään aineis-
tossa tavoiteltavana asiana. Näin ollen tukipalvelut määrittyvät käytännössä tarveharkin-
taisiksi ja viimesijaiseksi ratkaisuksi ihmisten elämässä. (VAMPO 2010, 89; ks. Eriksson 
2008, 8-9; Eräsaari 2010, 203–206; Eräsaari 2005, 252,259; Hintsala ym. 2007, 136; 
Juhila 2006, 77–78; Julkunen 2001, 168–169; Teittinen & Kuusterä 2010, 15–16.) Tuki-
toimet koskevat kuitenkin tarkastelemani ihmisryhmän toimijuutta, koska kehitysvam-
malaitoksessa asuvat ihmiset ovat käytännössä erittäin vahvan ja institutionaalisen tuen 
piirissä, ja hyvinvointivaltio kantaa heistä viimesijaista vastuuta. Näin ollen uusliberalis-
tiselle ideologialle ominainen inkluusiokäsitys vaikuttaa aineistosta rakentuvaan toimi-
juuskuvaan, mutta tuen järjestyminen ja hoivaeettinen ajattelu ovat kuitenkin vahvoilla 
kaikkein vahvinta tukea tarvitsevien kansalaisten kohdalla. (ks. VAMPO 2010, 164.) 
 
Kehitysvammaisten toimijuus näyttäytyy aineistossa ennen kaikkea kaikille yhteisen kan-
salaisuuden kysymyksenä. Kansalaisuuteen liittyy paitsi muodollisia oikeuksia palvelui-
den saamiseen myös osallistumisen ja identiteetin rakentamisen ulottuvuuksia. Kehitys-
vammaisilla on aineiston mukaan valmiuksia ja oikeuksia osallistua yhteiskunnan toimin-
taan ja kulttuurin tuottamiseen sekä lähiympäristön että valtakunnan tasolla. Vammai-
suutta koskevien asioiden osalta vammaiset ymmärretään yhteiskunnan kehittämisen 
kannalta merkittävinä asiantuntijoina. Myös sosiaaliset suhteet ja yhteisöön kiinnittymi-
nen ymmärretään keskeisinä toimijuuden osina. Toimijuus kansalaisuuden osa-alueena 
kytkeytyy aineistossa ennen kaikkea mahdollisuuksiin ja valmiuksiin osallistua yhtei-
sössä muiden ihmisten kanssa. Toimijuus edellyttää yhteisöjen avoimuutta ihmisten mo-
ninaisuudelle. Kehitysvammaisuus ei ole siis peruste osallisuuden ja kuulumisen koke-
muksilta paitsi jäämiselle. (STM 2012a, 10, 16; Valvira 14–15; VAMPO 2010, 35, 98, 
121, 127, 134, 162, 166; ks. Bigby & Frawley 2010, 45–47; Eräsaari 2010, 213–214; 
Nivala 2008, 123–126, 166–175; Saloviita ym. 1997, 54–58; Sennett 2004, 202; Seppälä 
2010, 197–198.) 
5.5 Tulosten yhteenveto 
Aineiston tarkasteleminen mahdollistaa kokonaisvaltaisen jäsennyksen hahmottelemi-
sen aineiston ja teoreettisen tiedon pohjalta. Aineisto oli sisällöllisesti varsin yhtenäistä, 
mutta asiakirjoissa oli myös jonkin verran niiden tarkoituksiin liittyviä eroja. Esittelen 
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seuraavassa alaluvussa asiakirjoissa havaitsemiani eroja. Lopuksi kokoan yhteen tutki-
mustuloksiani.  
5.5.1 Tutkimusaineiston asiakirjojen painotuserot 
Olen käsitellyt tarkastelemiani asiakirjoja yhtenäisenä aineistona. Aineiston tarkastelu 
osoitti kuitenkin, että asiakirjat eroavat toisistaan jonkin verran, vaikka ne ovatkin lähtö-
kohdiltaan varsin samanlaisia. Erittelen havaitsemiani eroja seuraavassa taulukossa 
(Taulukko 5):  
Taulukko 5. Asiakirjojen painotuserot 
 VAMPO Periaatepäätös Valvontaohjelma 






















































VAMPO linjaa vammaispolitiikasta erittäin kokonaisvaltaisesti useiden hallinnonalojen 
tasolta. Ohjelman tavoitteena ei ole linjata vain kehitysvammaisten asumisesta tai lähiym-
päristöjen sisällöstä, joten siinä ei kuvata lähiympäristön sisältöä esimerkiksi suositeltu-
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jen huonekokojen tarkkuudella. Ohjelma kuvaa vammaispolitiikan tavoitteita ja jakaa nii-
den toteuttamisen vastuita. Yhteiskunnan tehtävänä on esimerkiksi vammaispolitiikan to-
teuttamisen resursointi ja harvinaisempien sairauksien tuentarpeisiin vastaamisen organi-
sointi valtakunnallisesti. Ohjelma korostaa myös vammaisten ja heidän läheistensä asian-
tuntemuksen huomioimista sekä yksilökohtaisissa että kollektiivisissa päätöksissä. Asen-
nevaikuttaminen yhteiskunnan eri tasoilla koetaan tärkeäksi. Mahdollisuus yhteiskunnal-
liseen osallistumiseen ymmärretään ohjelmassa erityisen keskeisenä. Toisaalta ohjelma 
korostaa valtakunnallisen tilastoinnin ja kansainvälisyyden merkityksiä osana vammais-
politiikkaa. (esim. VAMPO 2010, 18, 29–32, 100, 103, 133, 140–142, 158.) 
 
Valtioneuvoston periaatepäätös linjaa VAMPO:a tarkemmin kehitysvammaisten toimi-
juuden näkökulmasta suotuisan lähiympäristön ominaisuuksista. Ohjelma lähestyy lä-
hiympäristöä VAMPO:a suppeammalta tasolta, ja normaalin asumisen tunnuspiirteiden 
täyttymistä pidetäänkin kehitysvammaisten asumisen kannalta olennaisena. Itsemäärää-
misoikeuden osalta ohjelma korostaa VAMPO:a vahvemmin kehitysvammaisen hyvin 
tuntevien henkilöiden mielipiteiden merkitystä. Toisaalta ohjelmassa korostuu myös lai-
toshoidon purkamisen reflektiivinen ja kokonaisvaltainen tarkasteleminen oikeuspsykiat-
risen hoidon ja laitoskoulujen tarjoaman opetuksen tulevaisuuden näkökulmista. (esim. 
STM 2012a, 12, 14–15.) 
 
Valviran ohjelma heijastaa toimijuutta kaikkein intiimeimmällä asumisen tasolla. Oh-
jelma kuvaa ympärivuorokautisten asumispalveluiden laadulle ominaisia kriteereitä erit-
täin tarkasti. Ohjelma koskee kaikkia ympärivuorokautista tukea tarvitsevia vammaisia, 
sillä vammaisuutta lähestytään asumispalveluiden kysymyksiä tuentarpeiden eikä yksit-
täisten diagnoosien näkökulmasta. Toisaalta ohjelmassa korostuu kehitysvammaisten yk-
sityisyyden ja elämänvalintojen kunnioittaminen esimerkiksi kameravalvonnan kieltämi-
senä. Asiantuntemusta, erityisesti sosiaalialan asiantuntemusta ympärivuorokautisten 
asumispalveluiden järjestämisessä korostetaan voimakkaasti. Näin ollen asiakirjan näkö-
kulma on muita asiakirjoja professionaalisempi. (esim. Valvira 2012, 17–18, 22–24; ks. 
Kumpuvuori 2006, 41–42.) 
 
Tarkastelemani aineisto on lähtökohdiltaan varsin yhtenäistä. Kaikki asiakirjat linjaavat 
valtakunnallisesti toteutettavista asioista. VAMPO:lle on kuitenkin tyypillistä makrota-
soinen lähestyminen, kun taas kahden muun asiakirjan linjaukset kohdistuvat erityisesti 
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mikrotason ympäristöihin. Valviran ohjelman taso on kaikista tarkin, koska ohjelma kiin-
nittää huomiota henkilökohtaisen asumisen järjestämiseen. Näiden erojen hahmottami-
nen on toimijuuskäsitykseen liittyvän tulkintani perusta, ja toisaalta hieman erilaiset läh-
tökohdat myös täydentävät tulkintaani. 
5.5.2 Yhteenveto: Toimijuuden ja sen lähtökohtien rakentumisen kaksitahoisuus 
Eroista huolimatta olen kyennyt muodostamaan keskeisten tutkimuskäsitteideni ulottu-
vuuksista koko tutkimusaineistooni pohjautuvan jäsennyksen. Jäsennys kuvaa asiakirjo-
jen pohjalta diskursiivisesti rakentuvaa näkemystä kehitysvammaisten ideaalisesti toteu-
tuvasta toimijuudesta yhteiskunnan, lähiympäristön, itsemääräämisoikeuden ja toimijuu-
den käsitteiden näkökulmista. Tutkimukseni tuloksia on siis mahdollista havaita jo ana-
lyysini kategorioita kuvaavan aikaisemman kuvion pohjalta (ks. Luku 4.3, Kuvio 8). Ha-
vainnollistan varsinaista jäsennystäni kuitenkin seuraavassa kuviossa (Kuvio 10):  
 
 
Kuvio 10. Kehitysvammaisten toimijuuden rakentuminen 
 
Kuviossa esitetyt havaintojeni dikotomiamaiset ulottuvuudet eivät ole toisilleen vastak-


























näyttäytyy yhtäältä kaikille sopivana ja toisaalta nimenomaan kehitysvammaisten erityi-
siin tarpeisiin mukautuvana. Toisaalta kehitysvammaisella on itsemääräämisoikeuden nä-
kökulmasta oikeus esimerkiksi päättää itse asuinpaikkansa vammastaan riippumatta. 
Aina tämä ei kuitenkaan ole mahdollista, vaan kehitysvammainen voi tarvita päätöksensä 
tekemiseen tukea. Tukea hän saa sekä lähiympäristöltään että palveluistaan vastaavilta 
ammattilaisilta. Toimijana kehitysvammainen näyttäytyy sekä itsenäisenä että tukea tar-
peidensa mukaan ansaitsevana. Itsenäisen toimijuuden toteutuminen ei tarkoita yksin toi-
mimista, vaan myös toimijuus voi tarvita toteutuakseen tukea. 
 
Lähiympäristö palvelee kansalaisiaan toimintakykyyn liittyvän tarpeen mukaan ja toimii 
toimijuuden näkökulmasta erityisesti toiminnan mahdollistajana. Viimesijainen vastuu 
yksilöiden tarvitseman hoivan toteuttamisesta on yhteiskunnalla, joten esimerkiksi per-
heet eivät ole velvoitettuja tarvittavan hoivan toteuttamiseen. Aineisto kunnioittaa erityi-
sesti lasten oikeutta kaikille yhteisöön kiinnittymiseen. Ensisijaisen lähiympäristön eli 
perheiden ja perhehoitajien tukeminen nähdäänkin aineistossa tärkeänä tehtävänä. (ks. 
Julkunen 2006; Vehmas 2006, 216–217.) Lähiympäristön ei kuitenkaan ymmärretä ra-
kentuvan aivan kaikille kehitysvammaisille sopivaksi, sillä vaikeimmin vammaisten koh-
dalla mainitaan erityisammattikoulujen ja kehitysvammaisten kuntoutuskeskusten rooli 
alan asiantuntemuksen keskittyminä. Siten lähiympäristö voi edelleen muotoutua vah-
vinta tukea tarvitsevien kehitysvammaisten kohdalla varsin suljetusta systeemistä (ks. Ja-
lava 2008, 287–288). Aineiston mukainen lähiympäristö on siis mahdollinen käytännössä 
niille kehitysvammaisille, jotka joko pärjäävät itsenäisesti tai joiden ei määritellä tarvit-
sevan esimerkiksi erityiskoulun tukea elämässään. Toisaalta lähiympäristön rakentumi-
nen kiinnittyy edelleen voimakkaasti kunnan tarjoamiin asuntoihin ja asumisratkaisuihin. 
Näin ollen lähiympäristö ei ole valinnanmahdollisuuden näkökulmasta kehitysvammai-
sille samanlainen kuin kaikille muille. (STM 2012a, 10, 13; Valvira 2012, 14; VAMPO 
2010, 19, 34–35; 58, 78; ks. Saloviita ym. 1997, 54–55.) 
 
Itsemääräämisoikeus kiinnittyy lähtökohtaisesti kehitysvammaisen omiin toiveisiin, mie-
lipiteisiin ja elämänvalintoihin. Kehitysvammaisen kuulluksi tuleminen häntä koskevia 
päätöksiä tehtäessä näyttäytyy aineiston lausumissa erityisen tärkeänä. (ks. Rautiainen 
2003, 42–44.) Itsemääräämisoikeus ja itsemääräytyminen toteutuu kuitenkin vuorovaiku-
tuksessa lähiympäristöön ja siellä toimiviin ihmisiin (STM 2012a, 10–11; Valvira 2012, 
23; VAMPO 34, 102; ks. Siljander 2002, 34–35). Näin ollen esimerkiksi kunnallisella 
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sosiaalitoimella voi olla siis merkittävä vaikutus kehitysvammaisen elämän ja sitä koske-
vien päätösten rakentumisessa (esim. Valvira 2012, 14, 25–26; ks. Niemi 2013b, 31–34). 
Kehitysvammaisen oikeus näkemystensä esiin tuomiseen voidaan toteuttaa myös tuetusti 
joko läheisten tai ammattilaisten tuella. Näin ollen itsemääräämisoikeus toteutuu aineis-
ton perusteella suhteessa kehitysvammaisen läheisiin ja ammattilaisiin, vaikka kehitys-
vammaisen oma mielipide onkin päätöksenteon lähtökohtana. (STM 2012a, 12; Valvira 
25; VAMPO 56–57; ks. Kivirauma 2009, 182–183.) Itsemääräämisoikeuden rajoittami-
sen tulee aineiston mukaan olla tarkkaan harkittua ja perusteltua (esim. STM 2012a, 12; 
VAMPO 18; ks. Eriksson 2008, 171–172).  
 
Kehitysvammaisten toimijuus tarkoittaa aineistossa mahdollisuuksia ja valmiuksia toimia 
yhteisössä muiden ihmisten tavoin. Kehitysvammaisten toimintavalmiuksia voidaan tu-
kea tarpeenmukaisesti. (esim. STM 2012a, 10; VAMPO 2010, 32–33; 35; 78; 121; 162; 
ks. Nussbaum 2006, 98–103.) Aineistossa toimijuus näyttäytyy kuitenkin myös mahdol-
lisuutena vaikuttaa omaan elintasoonsa, osallisuuteensa ja taloudelliseen tilanteeseensa. 
Näin ollen toimijuuskäsityksessä on myös uusliberalismin mukaisen inkluusiokäsityksen 
elementtejä (esim. VAMPO 2010, 89–90; ks. Eräsaari 2005, 252, 259; Julkunen 2001, 
168–169; Teittinen & Kuusterä 2010, 15–16). Lähiympäristön tulisi kuitenkin olla toimi-
juuden kannalta saavutettava, ja toisaalta ympäristön asenteisiin ja niitä heijastaviin suh-
tautumistapoihin tulisi kiinnittää huomiota (esim. VAMPO 2010, 35; 126–127). Hoivan 
tarve voi rakentaa toimijuutta erilaiseksi, ja toisaalta hoiva voi olla edellytys toimijuuden 
toteutumiselle. Toimijuus kiinnittyy kansalaisuuteen sellaisena yhteisön jäsenyytenä, jo-
hon kuuluu oikeus palveluihin sekä osallistumiseen ja identiteetin rakentamiseen. Erityis-
palvelut kuten tuki ja hoiva ovat aineistossa toimintavalmiuksien erojen tasaajia. (esim. 
STM 2012a, 10; VAMPO 2010, 56, 158; ks. Nussbaum 2006, 98–103; Saloviita ym. 
1997, 52; Tedre 2007, 104; Vehmas 2006, 220.) 
 
Kaiken kaikkiaan lähiympäristö, itsemääräämisoikeus ja toimijuus ovat aineiston pohjalta 
suurimmalle osalle kansalaisista samanlaisia. Erityisesti itsenäisyys päätöksenteossa ja 
toimijuuden toteuttamisessa korostuu aineistossa. Lähiympäristö näyttäytyy kuitenkin 
kehitysvammaisten päätöksenteon ja toiminnan kannalta sekä tukevana että niiden sisäl-
töjä määrittävänä kontekstina. Toisin sanoen kehitysvammainen tekee elämäänsä koske-
vat valinnat lähtökohtaisesti itse mutta käytännössä lähiympäristö toimijoineen sekä tu-
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kee että rajaa henkilön itsenäistä toimintaa. Rajaava vaikutus kohdistuu erityisesti vai-
keimmin vammaisiin henkilöihin, jotka voivat olla edelleen riippuvaisia erityiskoulujen 
ja kuntoutuskeskusten tuesta. Tarjottu tuki voikin olla itsessään rajaavaa, kun sen pohjana 
ovat esimerkiksi suljetut lähiyhteisöt ja sukupuolirooliodotuksia vastaava kasvatus. Kun-
nille jää myös suuri valta palveluiden järjestämistavoissa. Näin ollen aineiston lausumat 
eivät myötäile täysin tukipalveluparadigman mukaista yhteiskuntaa, vaikka lähtökohtana 
onkin kaikille yhteisessä yhteiskunnassa itsenäisesti päätöksiä tekevä ja itsenäisesti toi-
miva yksilö. (ks. Miettinen & Teittinen 2014, 72; Saloviita ym. 1997, 54–55, 57–58; Teit-
tinen & Kuusterä 2010, 15; Tøssebro 2006, 173.)  
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6 MUUTTUUKO KEHITYSVAMMAISTEN TOIMIJUUS LAITOSHOIDON 
PURKAMISEN MYÖTÄ? 
6.1 Laitoshoidon purkamisen moninaisten motiivien vaikutus toimiijuuden raken-
tumiseen käytännössä 
Tutkimusaineistostani jäsentelemäni kuva laitoksesta pois muuttavien kehitysvammais-
ten toimijuudesta on monitasoinen. Lähtökohtaisesti kehitysvammaiset mielletään henki-
löiksi, joilla on oikeus elää yhteiskunnassa kansalaisoikeuksien ja -velvollisuuksien puit-
teissa siinä missä muillakin. Toisaalta kehitysvammaiset nähdään myös toimintakykynsä 
perusteella erityistä tukea tarvitsevina ihmisinä. Siksi kehitysvammaisten toimijuus ra-
kentuu suhteessa sekä lähiomaisiin että kunnan ja palveluita tarjoavien ammattilaisten 
toimijuuksiin, eikä sen rakentuminen ei ole ollenkaan yksioikoista.  
 
Kehitysvammaisen toimijuus ymmärretään ensinnäkin asiakirjoissa lähtökohtaisesti nor-
minmukaisena. Asiakirjoissa suunnataan kehitysvammaisten asumista esimerkiksi ikä-
ryhmittäiseksi ja toisaalta korostetaan esimerkiksi sukupuolen huomioimista kehitysvam-
maisten kohtaamisessa. Tavoite huomioida kehitysvammaiset siinä missä muutkin ihmi-
set on eittämättä kaunis. Samoin esimerkiksi sukupuolen ja seksuaalisuuden kysymykset 
on saatettu jättää aikaisemmin täysin huomioimatta kehitysvammaisten asumisyksi-
köissä. Kaikkia esitettyjä tavoitteita ei kuitenkaan voida pitää mustavalkoisesti hyvinä, 
koska tällä hetkellä vallitseva käsitys norminmukaisuudesta tai elämänkaarenmukaisuu-
desta ei välttämättä ole paras mahdollinen. Esimerkiksi valtaväestön normin mukainen 
perheen perustaminen tai sukupuolen kokeminen eivät sovi kaikille ihmisille, joten niihin 
kasvattamisen sijaan tulisi mahdollistaa aidosti erilaisia ja yksilöllisiä elämänpolkuja kai-
kille − myös vammaisille. Toisaalta kehitysvammaiset eivät kohtaa erilaisuutta, jos heidät 
asutetaan oman diagnoosinsa tai ikänsä mukaisiin yksiköihin. Siten asiakirjat voisivat 
pyrkiä ymmärtämään ihmisyyden moninaisuutta ja sen voimavaroja vieläkin laajemmin. 
(ks. Bigby & Frawley 2010, 37–38; Eräsaari 2010, 213–214; Seppälä 2010, 195–196; ks. 
myös Moring 2013, 40, 98, 106, 144; Saloviita 2006, 129–131; Saloviita ym. 1997, 48; 
Teittinen 2010, 158.) 
 
Ylipäätään itsemääräämisoikeuden tai toimijuuden toteutuminen edellyttää joka tapauk-
sessa yhteiskunnalta tukea kehitysvammaisille. Laitosympäristö muodostuu periaatteessa 
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suljetusta systeemistä, jossa itsemääräämisoikeuden tai toimijuuden toteutuminen perus-
tuu institutionaalisille lähtökohdille. Sekä itsemääräämisoikeus että toimijuus lähiympä-
ristössä sen sijaan perustuvat yksilön itse asettamille päämäärille. Itsemääräytyminen 
edellyttää kuitenkin sivistysprosessin näkökulmasta mahdollisuutta olla vuorovaikutuk-
sessa lähiympäristön kanssa ja kyseenalaistaa valmiiksi annettuja toimintatapoja. Siksi 
liian valmiiksi annettu lähiympäristö ei anna valmiuksia itsemääräytymistä tukevien toi-
mintamallien kehittymiselle − oli se sitten laitoksessa tai lähiympäristössä. (ks. Siljander 
2002, 34–35; ks. myös Freire 2005, 92–93.) Tämä edellyttää lähiympäristöiltä mukautu-
vuutta ja nöyryyttä huomioida kehitysvammaisten toimintavalmiuksia ja niiden mahdol-
lisia kehittämiskohtia. 
 
Diagnoosin ylikorostamisen harha ei näyttäydy aineistossani laajasti. Sitä on pyritty vält-
tämään, ja se on itseasiassa aukikirjoitettuna Valviran ohjelmassa (Valvira 2012, 8). Ke-
hitysvammaisia on kuitenkin lähestytty aineistossa joidenkin lausumien kautta eräänlai-
sena erityistä kohtelua tarvitsevana esimerkkiryhmänä (esim. VAMPO 2010, 101). Toi-
saalta diagnoosin ylikorostamisen harhan voidaan katsoa saaneen uusia muotoja, sillä vai-
keavammaisiksi luokitellut ihmiset hahmottuvat useissa kohdin aineistoa edelleen medi-
kaalista asiantuntemusta vaativaksi ihmisryhmäksi. Täten esimerkiksi koulujen tulee ai-
neiston valossa mukautua inkluusiomyönteisemmiksi, mutta ei kuitenkaan niin paljon että 
vaikeavammaiset pystyisivät niissä automaattisesti käymään. (ks. Teittinen 2014, 88.) 
 
Kehitysvammaisten laitoshoidon purkamisella ei tähdätä yksinomaan toimijuuden tai pe-
rinteisemmin ilmaisten täyden osallistumisen ja tasa-arvon saavuttamiseen. Kehitysvam-
maisten laitoshoidon purkamista toteutetaan yhteiskunnassa, jossa toimitaan oikeusperus-
taisen ajattelun ohella myös taloudellisten ja historiallisten kehitysvaiheiden lähtökoh-
dista. Toisin sanoen kaikki vammaishuollon paradigmat elävät edelleen Suomessa rin-
nakkain, eikä siirtyminen tukipalveluparadigmaan tapahdu helposti. Tästä esimerkkinä 
ovat aineiston maininnat kehitysvammalainmukaisten kuntoutuskeskusten ja erityisam-
mattikoulujen säilyttämisestä erityisosaamisen keskuksina. Vammaispolitiikan historiaan 
liittyvä ajatus erimuotoisten vammaispalveluiden toisiaan täydentävyydestä ei siis välttä-
mättä ole täysin katoamassa, vaikka asiakirjoissa korostetaankin uuslaitosten rakentami-
sen välttämistä. (ks. Saloviita ym. 1997, 44–45.)  Toisaalta laitosympäristön vaihtuminen 
periaatteessa luonnolliseen lähiympäristöön eri tarkoita toimintamallien muuttumista lä-
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hiympäristössä. Laitoshoidossa olleille kehitysvammaisille voidaan tarjota lähiympäris-
töissä hyvinkin laitosmaista hoivaa, vaikka yksiköt olisivatkin pieniä ja neliömäärältään 
oikeankokoisia. Toisaalta laitokset saattavat muuttaa toimintaansa oikeusperustaisen 
vammaispolitiikan mukaiseksi, jolloin niissä voi olla tukipalvelumallinmukaisia käytän-
töjä. (ks. Pelto-Huikko ym. 2008; Saloviita 2002, 147; Tøssebro 2006, 173.) 
 
Kehitysvammalaitosten ymmärtäminen vain laitosparadigman näkökulmasta onkin yk-
sinkertaistavaa, koska kaikki kehitysvammahuollon paradigmat vaikuttavat myös laitos-
ten toimintatapoihin. Esimerkiksi laitosalueiden sisäisten pienyksiköiden asiakasmäärät 
voivat hyvin vastata kuntoutus- tai tukimallin mukaisten yksiköiden suositeltuja kokoja. 
Toisaalta työntekijöiden toimintatavat voivat olla nykyisin lähtökohdiltaan sosiokulttuu-
risia, vaikka laitosten synnyn taustaparadigma onkin ollut painottuneen medikaalinen. 
Samoin jotkut perinteisesti laitoksiin liitetyt piirteet kuten päivien rutiininomaisuus koe-
taan joillekin kehitysvammaisille arjen sujumisen kannalta tärkeinä myös lähiympäristö-
jen asumisyksiköissä. (ks. Pelto-Huikko ym. 2008, 68; Saloviita 2002, 147; Saloviita ym. 
1997, 58–60, 64.) Laitosympäristö on edelleen satojen kehitysvammaisten koti, ja esi-
merkiksi vuosikymmenten laitostausta voi hankaloittaa sopeutumista uudenlaiseen ym-
päristöön. Uudenlaisen toimijuuden rakentuminen voi vaatia uuden identiteetin ja jopa 
uuden maailmankuvan omaksumista. Siksi aineistossakin mainittu kehitysvammaisten 
elämäntilanteiden huomioiminen on deinstitutionalisaatioprosessissa keskeistä. Prosessi 
ei toteudu yhdessä hetkessä – tuskin edes aineistossa määriteltyyn vuoteen 2020 men-
nessä (STM 2012a, 10). Deinstitutionalisaatio edellyttääkin riittävästi resursseja ja yksi-
löllisten tarpeiden huomioimista.  
 
Hoivan ja toimijuuden tematiikat kehitysvammaisten laitoshoidon purkamisessa suhteu-
tuvat toisiinsa niin ikään mielenkiintoisella tavalla. Kehitysvammaiset näyttäytyvät yh-
täältä ihmisinä, joilla on oikeus toimia haluamallaan tavalla. Toisaalta toimintavalmiuk-
sistaan riippuen kehitysvammaiset voivat tarvita myös hoivaa toimijuutensa toteutu-
miseksi. Yhteiskunnallisen hoivan kriteerien sitominen lääketieteellisiin perusteisiin on 
helppoa, koska lääketieteellinen diagnoosi voidaan ymmärtää yksioikoisena hoivan tar-
peen määrittäjänä. Kuitenkin sosiaalityö ja oikeusperustainen vammaispolitiikka koros-
tavat toimintakykyperustaisen määrittelyn lähtökohtia palveluntarpeiden hahmottami-
sessa. Tällainen määrittely vaatii sosiaalityölle resursseja asiakkaiden toimintakyvyn ar-
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viointiin. Toisaalta hoivan kysymykset rinnastuvat myös kehitysvammaisen perheen tu-
kemiseen ja yhteiskunnan viimesijaiseen vastuuseen hoivan toteuttamisesta. Laitos-
hoidon kaltaisen kokonaisvaltaisen hoivan korvaaminen lähiympäristöissä vaatii yhteis-
kunnalta luovuutta ja resursointia lähiympäristön palveluihin ja palveluohjaukseen. 
(Bigby & Frawley 2010, 12; Seppälä 2010, 184, 196–198; Tedre 2007, 114.) 
 
Laitoshoidon purkamisessa ei ole kyse vain asennevaikuttamisesta, vaan prosessi linkit-
tyy laajasti yhteiskunnan poliittisiin, kulttuurisiin ja taloudellisiin rakenteisiin. Ihmisten 
asenteet muotoutuvat näiden rakenteiden pohjalta, eivätkä rakenteet muutu yksinkertai-
sesti (Saloviita 1997, 64). Esimerkiksi taloudelliset vaikutukset ovat uusliberalistisen po-
litiikan kyllästämässä yhteiskunnassa väistämättömiä, etenkin kun puhutaan deinstitutio-
nalisaation kaltaisista suurista muutosprosesseista. Nimenomaan taloudelliset syyt vauh-
dittivat kehitysvammaisten laitosasumisen hajauttamista vasta 1990-luvulla, vaikka lai-
toshoitoa oli kritisoitu jo 1960-luvulta alkaen. Myös 2000-luvun deinstitutionalisaatio 
liittyy oikeudellisen ajattelun voimistumisen ohella paikallisiin säästötarpeisiin, vaikka 
sitä onkin helppo oikeuttaa juuri oikeusperustaisella ajattelulla. Laitoshoito on kallista. 
Samoin uusliberalismin mukainen inkluusiokäsitys, jossa itsenäisesti pärjäävä yksilö on 
ihanteellisin, vaikuttaa prosessiin. Yksilön vastuun korostaminen ei sinänsä ole pahasta, 
jos yksilö kykenee tämän vastuun kantamaan. Sen sijaan se asettuu kyseenalaiseen va-
loon, jos yksilö ei saa säästösyistä palveluita, joita hyvän elämän elämiseksi tarvitsisi tai 
jos palveluiden hankinta tai jopa järjestäminen kaatuu yksin henkilön tai hänen läheis-
tensä vastuulle. Taloudellisia seikkoja tulisi korostaa vain niin kauan kuin ne eivät nouse 
kansalaisten hyvinvoinnin vaalimisen edelle. (ks. Eräsaari 2010, 203–206;  Hintsala ym. 
2007, 136; Julkunen 2001, 168–169; Miettinen & Teittinen 2014, 64–66, 72; Teittinen 
2014, 88; Teittinen 2010, 172; Teittinen & Kuusterä 2010, 15–16; ks. myös Eriksson 
2008, 8-9; Juhila 2006, 77–78; Seppälä 2010, 191.) 
 
Sosiaalityö näyttäytyy laitoshoidon purkamisessa professiona, joka voi vaalia kehitys-
vammaisen toimijuutta erityisen kokonaisvaltaisesti. Toisaalta sosiaalityö voidaan ym-
märtää kehitysvammaisten oikeuksia erityisen vahvasti korostavana ja ymmärtävänä am-
mattikuntana. Sosiaalityön tehtävänä on huolehtia erityisesti kaikkien heikoimmassa ase-
massa olevien ihmisten aseman turvaamisesta yhteiskunnassa. Sosiaalityö voi kuitenkin 
muodostua myös kehitysvammaisten toimijuutta ja oikeuksia rajaavaksi yhteiskunnal-
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liseksi toiminnaksi. Toistaiseksi esimerkiksi asuinpaikan valitseminen vammaispalve-
luissa onkin muodollista, koska vaihtoehtoja ei ole tarjota kovin montaa. Asuinpaikkojen 
osalta asiakkaita ovatkin enemmän kunnat kuin laitoksissa asuvat kehitysvammaiset. 
Siksi laitoshoidon purkamista saatetaan suunnitella pitkän aikaa kysymättä kehitysvam-
maisen itsensä tai edes hänen läheistensä mielipidettä. Tällaisissa tilanteissa sosiaalityö 
kykenee yhtä aikaa sekä toteuttamaan vallitsevia sosiaalipoliittisia toimintatapoja että 
kääntämään omalle ammattietiikalleen selkänsä. Tästä huolimatta sosiaalityötä tai kuntia 
työnantajaorganisaatioina ei voida pitää yksioikoisesti kehitysvammaisia sortavina insti-
tuutioina. Kehitysvammaiset ja heidän läheisensä ovat ihmisiä siinä missä muutkin. Li-
säksi taustalla voi olla kehitysvammaisuuden kohtaamiseen liittyviä traumaattisiakin ko-
kemuksia. Siksi yksilöiden näkemykset tarvittavista palveluista voivat olla hyvinkin lii-
oiteltuja ja epärealistisia. Sosiaalityön on kuitenkin vaalittava palveluiden oikeudenmu-
kaista ja tarpeeseen perustuvaa jakautumista yhteiskunnassa. (ks. Arki, arvot, elämä & 
etiikka 2013, 7−9; Hintsala ym. 2007, 136; Pelto-Huikko ym. 2008, 21; Seppälä 2010, 
196–198; Waldén 2006, 119.) 
 
Vammaisjärjestön roolin ja vastuun korostaminen asiakirjoissa on mielenkiintoista. Asia-
kirjat korostavat vammaisjärjestöjen asiantuntemuksen huomioimista päätöksenteon läh-
tökohtana. Niissä on kuitenkin mainintoja myös vammaisjärjestöjen vastuusta vammais-
politiikan toteuttamisesta ja sen valvomisessa. Tämä voidaan ymmärtää sekä kaikkien 
näkökulman huomioimista, itsenäistä etujen ajamista että hyväntekeväisyyttä korostavan 
yhteiskunnan tunnuspiirteenä. Järjestöjen roolin korostaminen voi merkitä myös diagnoo-
silähtöisyyden säilymistä, koska järjestöt liittyvät usein tarkasti määritellyille diagnoo-
seille. Järjestöt voivat kuitenkin toteuttaa kontekstissaan sosiaalityölle tyypillistä asian-
ajoa ja edunvalvontaa sekä lähiympäristöjen, itsemääräämisoikeuden toteutumisen että 
toimijuuden tukemisen näkökulmista. Niiden toimintaa ohjaavat kuitenkin myös oman 
asiakasryhmän edun ajaminen ja taloudelliset reunaehdot. (ks. Raunio 2009, 201–202; 
Teittinen 2014, 89–90; Vehkakoski 1998, 95.) 
 
Asiakirjoissa kuvataan kaikille samanarvoista yhteiskuntaa, joka mahdollistaa itsenäisen 
päätöksen teon ja omien valintojen mukaisen toimimisen yhteiskunnassa. Sosiaalityö toi-
mii merkittävänä välittäjänä tällaisen yhteiskunnan hyväksi edistämällä asiakkaittensa 
suhdetta ympäristönsä kanssa. Aidosti asiakirjoissa esitetyn yhteisön syntyminen edellyt-
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tää kuitenkin tahtoa toimia kokonaisvaltaisesti vammaismyönteisen yhteiskunnan hy-
väksi. Asiakirjat lupaavat vammaisille yhteiskunnan, jossa lähiympäristö, itsemääräämis-
oikeuden toteutuminen ja toimijuus perustuvat yhtä aikaa sekä kykyyn toimia yksin että 
mahdollisuuteen saada tarvittaessa tukea toiminnalleen. Näin ollen voidaan sanoa, että 
juuri lähiympäristönsä ulkopuolelle asutetut kehitysvammaiset ovat sekä ihmisarvoisen 
ja oikeudenmukaisen toimijuuden toteutumisen että tarpeet huomioivan kontekstin näkö-
kulmista erityisesti lähiympäristönsä arvoisia. 
6.2 Tulevaisuuden tutkimusaiheet 
Tutkimukseni aihe on moniulotteinen, joten jatkotutkimusaiheita voidaan pohtia useam-
mastakin näkökulmasta. Erityisen keskeistä olisi tehdä tutkimusta, jossa kysyttäisiin ke-
hitysvammaisten itsensä kokemuksia laitosympäristöstä asumisesta ja sieltä pois muutta-
misesta esimerkiksi muuttovalmennuksen näkökulmasta. Tutkimuksessa tulisi käyttää 
tarvittaessa vaihtoehtoisia kommunikaatiokeinoja. Tällaisen tutkimuksen kautta saatai-
siin kehitysvammaisten oma ääni kuuluviin. (ks. Huuskonen 2012, 24.) Myös kehitys-
vammaisten läheisillä on mielestäni tärkeää kokemusasiantuntemusta kehitysvammaisten 
asumisen tarpeista ja mahdollisuuksista. Läheisten ääntä tulee kuitenkin tutkia siten, ettei 
se heikennä kehitysvammaisten osallisuutta. 
 
Kehitysvammaisten laitoshoitoa purettaessa keskeistä on huomioida kaikkien kehitys-
vammalaitosten tarjoamien palveluiden toteuttaminen ja palveluohjauksen rooli laitos-
hoidon purkamisen jälkeen. Monimutkaisen palveluverkon organisointi jää erilaisissa ti-
lanteissa helposti läheisten vastuulle, mikä ei tunnu hoivan tunnustavan kansalaisuuden 
näkökulman pohjalta perustellulta. (ks. Julkunen 2006, 39–40; Pelto-Huikko ym. 2008, 
45; Pinomaa 2013, 51–52.)  Erityisesti laitoskoulujen ja vastentahtoisessa hoidossa ole-
vien kehitysvammaisten oikeuspsykiatrisen hoidon toteuttamisen osalta asiakirjoissa 
mainitaan erillisten selvitysten tarve. Näiden kysymysten tarkastelu myös yhteiskuntatie-
teellisessä vammaistutkimuksessa ja sosiaalityön tutkimuksessa olisi erittäin perusteltua. 
Erityispalveluita tarvitsevien kehitysvammaisten elämä kiinnittyy nimenomaan yhteis-
kunnan palvelujärjestelmän kykyyn kohdata yksilöiden erityisiä palveluntarpeita. Vam-
maistutkimuksen kautta palveluiden tuottamiseen voitaisiin löytää uusia näkökulmia. 
Toisaalta vertaileva tutkimus erilaisista laitoshoidon purkamisen tavoista eri puolilla 
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maata voisi olla valtakunnallisen prosessin kannalta avartava raportti. Samoin vammais-
järjestöjen aseman, merkitysten ja vastuiden tarkastelu osana deinstitutionaalisaatiota 
olisi mielenkiintoinen tarkastelun kohde.  
 
Vammaiset ovat erityisesti sosiaalityön näkökulmasta ihmisryhmä, jolle sosiaalityöllä voi 
tieteenalana ja professiona olla toimintavalmiuksien lisäämisen lähtökohdista erityisen 
paljon annettavaa. Esimerkiksi NPM-periaatteiden vaikutusten tarkastelu kehitysvam-
maisten toimijuuden näkökulmasta olisi mielenkiintoinen sosiaalityön tutkimuksen 
kohde. Toisaalta vammaisuuden käsitteen tarkasteleminen sosiaalityön tutkimuksessa 
olisi olennaista tieteenalan itseymmärryksen rakentumisen kannalta. Vammaisuus tai ke-
hitysvammaisuus on lopulta vain yksi ominaisuus ihmisessä. Siksi ihmisyyden moninai-
suuden avaamisessa juuri sosiaalityöllä voi olla erityisiä valmiuksia. (ks. Bigby & Fraw-
ley 2010, 12; Tedre 2007, 114.)   
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